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Quando ci si va ad occupare di neuropsicologia dell'età evolutiva 
osserveremo come l'acquisizione e la patologia del linguaggio occupino uno 
spazio cospicuo per vari motivi. In primo luogo, il linguaggio è una 
funzione adattiva caratteristica e specifica dell'uomo, in secondo luogo a 
causa di una disputa ancora in corso tra "innatisti" (i moderni modularisti) e 
"cognitivisti". 
Infatti, in base alla teoria di Piaget secondo la quale il linguaggio non 
è che una delle forme della rappresentazione mentale, sono state svolte 
alcune ricerche per determinare se le difficoltà dei bambini con un disturbo 
specifico di linguaggio possano essere riscontrate anche in altre aree non 
linguistiche, quali ad esempio le funzioni simboliche. Il bambino sviluppa 
crescendo la maturazione delle capacità simboliche e rappresentazionali 
(sesto stadio senso - motorio) per cui diviene capace di riferirsi a cose, 
oggetti, eventi non presenti nel contesto situazionale. 
Fin dagli anni '70. la neuropsicologia dello sviluppo è stata fortemente 
influenzata dalla neuropsicologia cognitiva adulta; gli studiosi hanno iniziato ad 
osservare i bambini con disturbi e difficoltà cognitive di varia natura ed eziologia 
più o meno nota, utilizzando la prospettiva teorica e i metodi già adottati nel 
campo dello studio degli adulti. 
I ricercatori interessati, però, allo studio dei disturbi evolutivi hanno 
riscontrato una serie di fatti empirici, per la spiegazione dei quali i modelli adulti 
non apparivano appropriati. Esistono, infatti, delle difficoltà nell'applicare 
l'approccio della neuropsicologia adultomorfa ad un sistema cognitivo in via di 
sviluppo. 
Una primissima distinzione sembra consistere nel fatto che nel caso degli 
adulti ci troviamo di fronte a disturbi acquisiti mentre nel caso dei bambini a 
disturbi evolutivi: ma in realtà la situazione è molto più complessa. 
Anche nei bambini i disturbi possono, infatti, dividersi in acquisiti ed 
evolutivi (Temple, 1997); si parla di disturbi acquisiti quando, dopo un periodo di 
sviluppo normale, in seguito a lesione neurologica o malattia, si determina un 
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danno e la perdita di un'abilità precedentemente esistente e spesso risulta difficile 
riacquistare l'abilità perduta o altre abilità ad essa correlate. 
Si considerano, invece, come disturbi evolutivi quei casi in cui non vi sia 
evidenza della perdita di una capacità precedentemente acquisita, e il disturbo si 
evidenzia nel corso dello sviluppo. I bambini con disturbi evolutivi mostrano, in 
confronto ai coetanei, particolari difficoltà nell'acquisire determinate capacità o 
abilità, e spesso non si conoscono le cause della patologia. E' il caso, ad esempio, 
del disturbo specifico del linguaggio (DSL) o di alcune forme di disturbo 
dell'apprendimento (DA). 
Fondamentale risulta però il fatto che nei disturbi evolutivi ci troviamo 
abitualmente di fronte non ad un unico deficit selettivo come avviene nei disturbi 
acquisiti degli adulti, ma ad un complesso pattern di deficit associati; risulta 
perciò abbastanza ovvio che un disturbo nei primi anni di vita abbia quasi sempre 
importanti conseguenze negli stadi di sviluppo successivi, creando facilmente 
effetti che potremmo definire "a cascata". 
In ambito evolutivo è comunque difficile trovarsi di fronte ad un disturbo 
altamente selettivo e questo sembra valere anche nel caso del DSL, che è perciò 
solo apparentemente un disturbo di questo tipo ma che in realtà presenta alcune 
caratteristiche che fanno pensare ad una "specificità" ben diversa da quella 
riscontrabile negli adulti. 
In primo luogo, nel caso di bambini con DSL non è ancora chiaro quale sia 
il deficit primario sottostante, anche se esistono diverse teorie in proposito a ciò. 
Un gruppo di ricercatori propone che le difficoltà linguistiche possano 
essere causate da un disturbo a livello della discriminazione rapida di stimoli 
uditivi brevi 
(Tallal e Katz, 1989) mentre, un'altra teoria, attribuisce le difficoltà a delle 
limitazioni nella memoria fonologica a breve termine (Gathercole e Baddeley, 
1990). 
Infine, altri ricercatori sostengono che siano deficitari 1 meccamsmi 
selettivi dell'acquisizione grammaticale (Cragoe Gopnik, 1994). 
Come illustra molto chiaramente la Bishop (1997), la logica tradizionale 
utilizzata dalla neuropsicologia che si occupa degli adulti non ci aiuta a 
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discriminare tra queste diverse spiegazioni teoriche, che nei primi due casi 
rimanderebbero ad un deficit di processamento (accesso lento alle 
rappresentazioni o rapido decadimento nella memoria), e nel terzo caso ad un 
deficit di rappresentazione (rappresentazione grammaticale deficitaria). 
Potremmo anche ipotizzare che nel caso del DSL un disturbo iniziale nel 
processamento dell'informazione presente anche in altri domini possa determinare 
un diverso disturbo linguistico nel corso dello sviluppo: da quanto visto sinora, è 
evidente che nei quadri dinamici in continuo cambiamento come quelli dei 
disturbi evolutivi non possiamo non considerare il ruolo della plasticità, 
fondamentale in qualsiasi organismo in via di sviluppo, tanto che troviamo 
talvolta alcune variazioni così grandi all'interno di una stessa funzione, da mettere 
in crisi anche il concetto stesso di "normalità". 
Nei primi anni dopo la nascita il bambino va incontro ad un rapido 
sviluppo delle sue competenze motorie: da un periodo neonatale caratterizzato 
dalla presenza di "riflessi primitivi", egli diviene capace di prendere e manipolare 
oggetti in modo autonomo e volontario. 
Nelle prime tappe dello sviluppo del bambino vi è uno stretto 
collegamento tra lo sviluppo gestuale e quello vocale: inizialmente il 
vocabolario del bambino è composto da un numero equivalente di gesti e di 
parole; nella fase successiva, il repertorio gestuale non si arricchisce di 
nuovi significati, mentre quello vocale subisce degli incrementi costanti e 
lineari. La nascita del lessico (in entrambe le modalità) è resa possibile dalla 
parallela maturazione del bambino sul piano cognitivo ed emotivo -
relazionale. 
Una delle aree attraverso le quali sono state più ampiamente studiate 
le performance verbali e non verbali dei bambini è stata quella del gioco 
simbolico: tra le molte ricerche in questo campo, si possono citare quelle di 
Terrell e coll. (1984), Roth e Clark (1987), Skarakis e Prutting (1988), Thal 
e Bates (1988) e Rescorla e Goossens (1992). 
Rispetto ai bambini coetanei di sviluppo normale, i bambini con 
disturbo specifico di linguaggio sembrano essere meno maturi nelle attività 
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di gioco simbolico; sembrano essere meno abili nell'uso di oggetti in 
miniatura e nel gioco di "fare finta di...", ma soprattutto mostrano minori 
capacità nell'organizzare il gioco simbolico in sequenza, con un tema 
prestabilito ed eseguono un minor numero di azioni simboliche se 
confrontati con i loro coetanei normali. 
Lo sviluppo del linguaggio sembra essere, quindi, strettamente correlato a 
processi di simbolizzazione ed astrazione, oltre che a capacità di tipo 
neuropsicologico, cioè funzioni preposte all'elaborazione delle informazioni 
e processi di controllo, quali ad esempio, le capacità gnosiche, prassiche, 
percettive, mnestiche, attentive. 
Dal linguaggio orale, inoltre, derivano tre tipi di 
comunicazione: 1) il linguaggio scritto; 2) il linguaggio dei segni; 3) il 
linguaggio tattile. 
La fonologia, perciò, risulta essere chiaramente il punto di attacco tra 
il sistema linguistico e il sistema ortografico. 
Vi sono poi, inoltre, anche dei complessi rapporti che regolano le 
difficoltà di sviluppo del linguaggio orale con le difficoltà di apprendimento 
del linguaggio scritto; alcune ricerche, ad esempio, hanno esaminato 
l'evoluzione dell'eloquio in gruppi di bambini con diagnosi di disturbo 
specifico del linguaggio, confermando uno stretto legame tra il disturbo di 
linguaggio ed il disturbo di apprendimento. 
L'apprendimento scolastico è, quindi, un processo complesso mediato in 
gran parte dal codice linguistico e che si pone come obiettivo un aumento globale 
delle conoscenze del bambino. 
In questa prospettiva il processo di apprendimento richiede la piena 
efficienza delle funzioni linguistiche, in quanto queste assumono un doppio 
significato, di mezzo preferenziale attraverso cui le competenze vengono 
assimilate e di un codice attraverso cui le conoscenze vengono 
immagazzinate. 
Attraverso quest'ottica è possibile definire il linguaggio orale come un 
prerequisito necessario e fondamentale per un efficiente processo di 
apprendimento 
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I sistemi di lettura e scrittura, di per sé stessi, vanno a coinvolgere più 
sistemi cognitivi contemporaneamente; tra questi la memoria, lo sviluppo 
lessicale, sintattico, morfologico, concettuale e metaforico, per quanto riguarda la 
scrittura, anche degli aspetti strumentali - come quello grafico e spaziale - s1 
aggiungono ai precedenti sistemi quando ci si aggiunge a scrivere. 
Spesso, però, i bambini possono presentare, anche delle difficoltà a livello 
prussico; in tal caso si allungano i tempi del processo a scapito della memoria e 
comincia ad inserirsi anche un problema di attenzione. Le conseguenze di un 
problema legato alle prassie sono, quindi, certamente importanti pur 
rappresentando un problema indiretto rispetto al processo di scrittura. 
Comunque, per quanto concerne la possibile valutazione delle prassie in 
età evolutiva, sia essa a fini diagnostici o terapeutici, essa ha sempre creato 
notevoli problemi tra gli studiosi, soprattutto per la molteplicità dei fattori che 
concorrono a costruire l'atto motorio, siano essi di ordine esecutivo o 
programmatori o. 
I disturbi minori del movimento venivano classicamente inquadrati nelle 
cosiddette "sindromi di maldestrezza"; l'ICD-10 li inquadra nei Developmental 
Disorders (DD), mentre il DSM-IV li considera come un disturbo evolutivo della 
coordinazione motoria (DCD). Questo disturbo interesserebbe dal 6 al 10% della 
popolazione in età scolare e sembrerebbe essere prevalente nel sesso maschile. 
Anche sul piano clinico-sintomatologico venivano riconosciute due forme: 
la goffaggine e la disprassia. Nella pratica professionale e pedagogica spesso 
questi termini finiscono con lessere usati in maniera indifferenziata, sebbene, alla 
luce delle conoscenze attuali questo uso risulta improprio e non corretto. 
La goffaggine, infatti, deriva da un disturbo dello sviluppo delle abilità 
motorie di natura non specifica; si tratterebbe di un disturbo a livello esecutivo, di 
attuazione dell'atto motorio, che può concretizzarsi come sintomo a sé stante 
oppure far parte di un quadro sindromico generale quale il ritardo mentale o un 
disordine affettivo-emotivo. 
La disprassia evolutiva, d'altro canto, costituisce un disturbo specifico di 
grande interesse: il termine deriva etimologicamente dall'aprassia dell'adulto che, 
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però, è un disturbo acquisito corrispondente alla perdita di capacità 
precedentemente disponibili. La disprassia evolutiva è, invece, un disturbo 
congenito o acquisito in epoca molto precoce che, pur non alterando nella sua 
globalità lo sviluppo motorio, può comportare difficoltà sia nella gestione dei 
movimenti comunemente utilizzati nelle attività quotidiane, sia nel compiere gesti 
espressivi transitivi (che comportano l'uso di un oggetto) che intransitivi (non 
rivolti ad un oggetto, perciò a contenuto prevalentemente simbolico). 
La disprassia evolutiva è già da tempo considerata come un disturbo della 
funzione simbolica ad eziologia multifattoriale, la cui patogenesi rimane tuttavia 
ancora sostanzialmente ignota. 
Sul piano fisiopatologico la disprassia evolutiva veniva interpretata come 
un disturbo a carico dei sistemi di ideazione e programmazione dell'atto motorio, 
cioè di un'alterazione che riguardava la componente mentale del movimento. 
Un dibattito molto attuale è quello relativo all'inquadramento nosografico 
di questo disturbo evolutivo: si tratta, infatti, di un quadro clinico autonomo o 
rientra in un ambito sindromico più ampio? Di certo, esiste un certo accordo tra i 
diversi autori, come sottolineato da Levi ( 1999), per far rientrare i DCD 
all'interno del Disturbo Specifico di Apprendimento, il quale verrebbe, a sua volta, 
ad essere suddiviso in due sottogruppi: quello del disturbo di apprendimento 
verbale (DA V) e quello non verbale (DANV), in cui confluirebbero i disturbi 
minori del movimento. 
Un'altra associazione segnalata dai van autori è quella tra i Disturbi 
Specifici di Linguaggio (DSL) e DCD: nel 65% dei soggetti con DSL 
esisterebbero difficoltà motorie fini. L'opinione più comune è che esista una 
correlazione tra disturbi dello sviluppo linguistico e dello sviluppo motorio 
prassico, sia a livello delle competenze relative all'uso di oggetti e alla 
pianificazione e produzione di gesti rappresentativi, sia per quanto concerne la 
coordinazione bimanuale. 
Rimane sicuramente da percorrere una lunga strada per arrivare ad un 
inquadramento nosografico soddisfacente dei disturbi minori del movimento in 
età evolutiva. Ciò, però, che si è posto come obiettivo questo lavoro di ricerca, 
non è stato un inquadramento nosografico dei disturbi della coordinazione motoria 
8 
o dell'apprendimento scolastico, bensì lo studio di uno strumento, di facile 
utilizzo, per un primo screening a livello scolare di alcune abilità coinvolte nella 
rappresentazione e pianificazione di gesti con un campione di bambini con 
curriculum scolastico nella norma e senza problemi motori e/o neurologici ed un 
raffronto delle loro performance con quelle di un secondo gruppo di soggetti di 
pari età ma con diagnosi di disturbo specifico di linguaggio orale e/o scritto, 
sempre esenti da disturbi del movimento. 
La scelta di questo campione è stata duplice: in primo luogo ho voluto 
mantenere l'attenzione sulle performance dei bambini normali per riuscire a 
comprendere le difficoltà che questi possono incontrare nello svolgimento di 
compiti spesso loro non familiari, analizzando così sia le strategie con cui i 
bambini operano, sia la tipologia degli errori da loro commessi ottenendo in tal 
modo dei dati normativi di riferimento. 
In secondo luogo ho voluto osservare se i bambini con un disturbo 
specifico legato all'acquisizione del linguaggio, dimostrassero le medesime abilità 
di svolgimento dei compiti proposti o, in caso di performance deficitarie, avere la 
possibilità di ragionare sulla natura delle difficoltà da loro incontrate basandomi 





DELLO SVILUPPO NEUROPSICOLOGICO 
1.1: Premessa 
Nei primi anni dopo la nascita il bambino va incontro ad un rapido 
sviluppo delle sue competenze motorie: da un periodo neonatale caratterizzato 
dalla presenza di "riflessi primitivi", egli diviene capace di prendere e manipolare 
oggetti in modo autonomo e volontario. 
Il corpo, nelle prime fasi della vita , rappresenta un mezzo di 
comunicazione fondamentale per il bambino; le caratteristiche percettive e 
cinetiche legate al movimento si trasformano pian piano in un progetto di 
movimento organizzato nel tempo e nello spazio, acquistando il termine di 
"prassie". 
Il cervello umano, infatti, racchiude in sé tutte le funzioni cognitive e 
ognuno di noi crescendo acquisisce delle straordinarie abilità: dalla posizione 
supina a quella eretta, dal semplice pianto al linguaggio completamente 
strutturato. 
L'obiettivo che ci si è voluti porre è proprio quello d'aiutare a scoprire 
tutte le potenzialità che ogni bambino racchiude dalla nascita all'età scolare, per 
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riuscire ad analizzare, successivamente, le sue abilità rispetto alla pianificazione e 
rappresentazione del gesto. 
1.2: L'attività riflessa del neonato. 
Il repertorio motorio del bambino appena nato viene tradizionalmente 
descritto in termini di postura, posizione del capo e degli arti da supino, e di 
riflessi. Il neonato presenta in genere una postura con il capo ruotato, 
prevalentemente verso destra, e flessa ai quattro arti a causa dello spazio molto 
ristretto in cui è costretto a vivere in utero nelle ultime settimane di gestazione. 
Nella letteratura pediatrica e psicologica i comportamenti del neonato vengono in 
genere indicati come riflessi o risposte primitive. La caratteristica principale del 
sistema nervoso nelle prime fasi dello sviluppo è la sua capacità di produrre 
movimenti ritmici (come la suzione, la respirazione, i movimenti di pedalage) o 
fasici, spontaneamente o per meglio dire a partire da generatori interni di 
movimento. 
In sé il neonato è un organismo profondamente complesso e pronto a 
rispondere alle principali esigenze poste dalla nuova condizione di separazione 
dall'utero materno; nel suo repertorio motorio vi sono tutte le abilità necessarie 
per nutrirsi, respirare, proteggersi da situazioni che possono essere per lui 
dannose, stabilire le prime relazioni "sociali" con la madre, in sostituzione della 
precedente simbiosi. Le sue capacità motorie ma anche percettive (visive, 
acustiche, di odorato) sono fortemente adattate a questi scopi: ma il repertorio 
motorio del neonato è comunque ben più vasto di questi movimenti essenziali per 
la sopravvivenza. 
11 
Le pnm1ss1me fasi dello sviluppo si caratterizzano, quindi, per 
l'inscindibilità tra movimenti e sentimenti, tra gesti e idee. Successivamente 
l'attività psichica si concretizza come ponte tra mondo esterno e mondo interno e 
cioè come capacità di mentalizzare l'esperienza, allo scopo di differenziare il 
proprio sé dall'altro. 
Nei primi anni dopo la nascita il bambino va incontro ad un rapido 
sviluppo delle sue competenza motorie; nello spazio di pochi mesi da una quasi 
completa dipendenza dall'adulto egli diviene capace di prendere e manipolare 
oggetti, di muoversi nell'ambiente per esplorarlo. 
Lo sviluppo di queste attività è senza dubbio in rapporto con gli enormi 
cambiamenti che avvengono nel suo sistema nervoso ed in particolare nella 
corteccia cerebrale. 
Lo sviluppo viene inteso come una sequenza invariabile di tappe, con il 
ruolo dell'esperienza, dell'esercizio e dell'ambiente limitato alla variabilità nel 
momento di comparsa delle nuove abilità. Anche le cosiddette scale di sviluppo, 
che prendono il nome dagli autori che le hanno costruite (Gesell 1947; Bayley 
1969; Griffith 1954; Frankeburg 1967), sono basate su questo tipo di modello; in 
questi strumenti di valutazione della prima e seconda infanzia, il comportamento 
del bambino viene diviso in categorie a seconda delle tappe raggiunte. Oltre alla 
motricità le scale esplorano in genere anche le capacità adattative, il linguaggio, il 
comportamento sociale, usando una serie di item per misurare le abilità del 
soggetto. 
Un altro aspetto fondamentale dello sviluppo motorio sarebbe dato anche 
dalla capacità di combinare insieme piani (mapping) percettivi e motori nel 
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produrre un programma di azione adeguato al compito motorio. Questa capacità di 
"mapping" si sviluppa parallelamente al miglioramento delle abilità motorie e 
percettive e determina largamente l'accuratezza del programma motorio; 
l'esecuzione di un gesto abile, per esempio prendere tra pollice e indice un piccolo 
oggetto e sollevarlo da un tavolo in modo efficace, è in realtà un processo ancora 
più complesso, che implica operazioni mentali di elevato contenuto cognitivo. 
La scelta anticipatoria di un programma motorio adeguato al peso stimato 
dell'oggetto da prendere, alle sue dimensioni, alla sua forma, richiede 
l'integrazione delle informazioni sensoriali visive, in una rappresentazione 
mentale dell'oggetto che deve essere afferrato. Tale rappresentazione dovrà essere 
trasferita in un programma motorio adeguato per il compito. Successivamente le 
informazioni di ritorno (feedback) del risultato del movimento dovranno essere 
utilizzate per aggiornare la rappresentazione interna dell'oggetto. 
Probabilmente il bambino possiede sin dai primi mesi di vita 
rappresentazioni interne, sia pur primitive, dell'oggetto, utilizzate per "anticipare" 
ad esempio la forma di una cosa da afferrare e quindi preparare la mano alla presa 
(riflesso di grasping). E' certo più tardiva, come mostrato dagli esperimenti di 
Hans Forssberg e altri (1991), la capacità di integrare le diverse informazioni 
sensoriali in una più completa rappresentazione interna, efficace, dell'oggetto, 
deducendone per esempio una proprietà fisica (come il peso) dalle caratteristiche 
visive di esso. Questa abilità, satura di valenze cognitive, non comincia ad 
apparire che dopo il 3 ° - 4 ° anno di vita e continua a migliorare fino all'età adulta. 
Anche la presenza di fattori ambientali interagisce nell'acquisizione di nuove 
competenze motorie nel bambino; le moderne teorie sul/' apprendimento motorio 
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ci consentono di vedere il ruolo dell'esperienza nella giusta prospettiva. 
Apprendere una nuova abilità motoria vuol dire selezionare le strategie motorie 
più efficaci e più economiche per raggiungere lo scopo dell'azione. Come 
sottolineato da Reed (1990), il ruolo della pratica e della ripetizione non è 
assolutamente quello di memorizzare in maniera rigida schemi di movimento, da 
riutilizzare in maniera poco flessibile e quindi scarsamente efficace; l'esercizio 
deve invece stimolare l'organizzazione funzionale dei sistemi di azione. Questo 
principio è vero per il lattante come per l'adulto. 
L'apprendimento di un'azione non implica il padroneggiamento di un 
programma immutabile, ma piuttosto lo sviluppo di una nuova abilità. Essere 
"abile" vuol dire essere capace di utilizzare le informazioni percettive e cognitive 
per coordinare movimenti e posture in modo rapido ma flessibile per raggiungere 
lo scopo desiderato. 
1.3: La specializzazione emisferica. 
I due emisferi del cervello umano sono, contrariamente a quanto sostenuto 
dalla dottrina classica e da Von Bonin ancora nel 1962, asimmetrici da un punto 
di vista strutturale e non solo funzionale. I primi studi sulle asimmetrie strutturali 
si sono occupati di differenze nel peso e nel volume dei due emisferi, nella 
proporzione della sostanza bianca e grigia ed infine nello spessore della corteccia 
dei due lati. Questi studi però, forse anche a causa delle tecniche di indagine 
impiegate, non hanno fornito delle prove consistenti sulle presunte differenze 
anatomiche ed è solo nella seconda metà di questo secolo, più precisamente, 
grazie a Geschwind e Levitsky (1968) che si trovano le prime indagini 
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sistematiche in questo settore di ricerca: non è sorprendente che le aree corticali 
responsabili delle funzioni linguistiche siano state le prime ad attirare l'attenzione 
degli studiosi e che la prima dimostrazione di un'asimmetria anatomica riguardi il 
piano temporale, cioè quella regione posta tra la corteccia acustica in avanti e il 
termine della scissura di Silvio indietro. Geschwind e Levitsky (1968) per primi 
hanno dimostrato che il piano temporale è più esteso nell'emisfero sinistro che 
nell'emisfero destro. 
Esistono anche altre asimmetrie anatomiche più grossolane che non 
riguardano le aree del linguaggio; l'emisfero di destra sembra essere più pesante 
ed avere una corteccia più spessa (Gur et al., 1980). Galaburda ed altri (1978) 
hanno discusso asimmetrie anatomiche nel senso di un maggior volume del polo 
occipitale di sinistra e del polo frontale di destra. Ciò fa sì che normalmente il 
cervello umano presenti globalmente una torsione in senso antiorario. 
Se è vero che i due emisferi sono diversi da un punto di vista funzionale, è 
anche vero che tale diversità non dà luogo ad una dominanza dell'uno sull'altro 
per quanto riguarda le funzioni superiori in genere: mentre l'emisfero sinistro è 
specialmente deputato alle funzioni linguistiche, il destro gioca un ruolo 
prevalente in altre funzioni superiori che non coinvolgono il linguaggio, 
particolarmente funzioni di tipo visivo - spaziale. 
Perciò, alla nozione classica di dominanza, si è sostituita quella di 
specializzazione emisferica, secondo cui entrambi gli emisferi prevalgono a turno 
a seconda della funzione cognitiva considerata. Per quanto riguarda invece le 
attività elementari di senso e di moto, i due emisferi cerebrali sono considerati 
attualmente del tutto equivalenti. 
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Se le teorie moderne sulla specializzazione emisferica ammettono una 
diversità nelle caratteristiche funzionali dei due emisferi cerebrali, non è affatto 
chiaro invece quali siano precisamente le caratteristiche funzionali che li 
differenziano. Forse è sbagliato cercare di definire le funzioni svolte dai due 
emisferi cerebrali sulla base di un'unica dicotomia e sarebbe necessario 
combinare quelle fino ad ora proposte per avere un quadro completo di come 
funzionano i due emisferi cerebrali. 
Il modello verbale e spaziale fu il primo ad essere proposto ed ha sostituito 
la nozione di dominanza emisferica (Milner, 1971; Kinsbourne, 1978); secondo 
questo modello l'emisfero sinistro è un elaboratore verbale, mentre l'emisfero 
destro è un elaboratore percettivo - spaziale. Un problema di difficile soluzione 
che i sostenitori del modello devono affrontare è di definire con precisione in che 
cosa consista una elaborazione verbale o percettivo - spaziale; il problema di 
definire con precisione il tipo di elaborazione compiuta dall'emisfero destro viene 
data in negativo, e cioè, limitandosi a dire che l'emisfero destro è specializzato per 
quelle funzioni cognitive che si svolgono compiutamente senza la mediazione del 
linguaggio. 
Di fatto nella letteratura si ricorre assai frequentemente a spiegazioni a 
posteriori, concludendo che il compito studiato è di tipo percettivo - spaziale, o, 
ancora più genericamente, non verbale, ogniqualvolta è possibile evidenziare una 
superiorità dell'emisfero destro. Purtroppo il modello non spiega molti deficit 
conseguenti a lesioni emisferiche unilaterali: si pensi ai disturbi prassici, attentivi 
o ai deficit nell'espressione o nel riconoscimento delle emozioni, che mostrano 
una lateralizzazione emisferica sinistra o destra. 
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In seguito a ciò sono state proposte due nuove versioni del modello verbale 
-spaziale; 
A) la prima versione sostiene che il lato della specializzazione emisferica 
dipende dal modo in cui l'informazione è rappresentata internamente. Questa 
prima nuova versione del modello verbale - spaziale propone che l'emisfero 
sinistro sia specializzato per produrre il codice proposizionale - linguistico, e 
l'emisfero destro per produrre il codice analogico - spaziale. Dunque, il modello 
viene mantenuto nelle sue caratteristiche essenziali, ma l'accento viene spostato 
dal tipo di stimolo al tipo di codice su cui si basa la rappresentazione interna dello 
stimolo stesso. 
B) La seconda versione del modello verbale - spaziale sostiene che il lato 
della specializzazione emisferica dipende dal modo in cui viene elaborata 
l'informazione (Moscovitch, 1979; Berlucchi et al., 1973). Il tipo di stimolo non 
ha importanza: tutti i compiti che richiedono, o ammettono, una mediazione 
linguistica portano ad una superiorità dell'emisfero sinistro, indipendentemente 
dalle caratteristiche degli stimoli presentati. Se invece l'elaborazione è di tipo 
spaziale, o più genericamente non linguistico, anche stimoli linguistici producono 
una superiorità dell'emisfero destro. 
1.4 : Specializzazione emisferica e preferenza manuale 
Mentre la teoria classica della specializzazione emisferica sosteneva che 
l'organizzazione delle funzioni corticali è sempre invertita nei mancini, le ricerche 
più recenti hanno evidenziato come la maggioranza dei mancini presenta una 
localizzazione del linguaggio nell'emisfero sinistro, come avviene nei destrimani: 
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tra i mancini tuttavia si può trovare un numero non trascurabile di persone con i 
centri del linguaggio localizzati nell'emisfero destro, o in entrambi gli emisferi. 
Il problema tra specializzazione emisferica e preferenza manuale è 
comunque piuttosto complesso: uno dei problemi più importanti in tale settore di 
ricerca è quello di individuare un metodo universalmente accettato per misurare il 
grado di preferenza manuale (Bryden, 1982; Corballis, 1983). Di solito il criterio 
adottato è dicotomico e può riguardare sia la mano preferenzialmente impiegata 
nello svolgimento del compito che la mano che risulta più efficiente nella sua 
esecuzione. Si classificano come destrimani e mancini tutti coloro che esprimono 
una sola preferenza per tutte le prestazioni mentre gli altri cadono, con gradazioni 
diverse, nella categoria degli ambidestri. Le cose sono però rese ancora più 
complicate dal fatto che la lateralizzazione non riguarda soltanto le mani 
(Petersen, 1988); infatti gli esseri umani differiscono anche per la preferenza del 
piede (per esempio nel calciare), dell'occhio (per esempio nell'usare il 
cannocchiale o nel mirare) e dell'orecchio (per esempio nell'origliare). 
Nei destrimani in oltre il 97% dei casi (Bryden, 1982; Corballis, 1983) 
l'emisfero sinistro è specializzato per le funzioni linguistiche e non si può 
escludere che nel restante 3 % di casi, fattori patologici perinatali abbiano avuto 
un'influenza nel determinare l'anomala specializzazione dell'emisfero destro per 
il linguaggio. Mancano, invece, dati altrettanto certi sulla frequenza della 
specializzazione emisferica destra per le funzioni spaziali nei destrimani. 
Per quanto riguarda i mancini, la concezione classica di dominanza 
emisferica sosteneva che, mentre nei destrimani era l'emisfero sinistro ad essere 
dominante per il linguaggio, nei mancini questa funzione era svolta dall'emisfero 
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destro. La nozione della perfetta rappresentazione speculare non è ora più 
accettata, ed anzi si ritiene molto probabile che i manc1m abbiano 
un'organizzazione non del tutto dissimile da quella dei destrimani (Bryden, 1982). 
La nozione che le funzioni linguistiche siano rappresentate nell'emisfero sinistro è 
stata convalidata da ricerche sull'incidenza dei disturbi del linguaggio in pazienti 
con lesioni emisferiche unilaterali destre o sinistre; queste ricerche hanno 
dimostrato come nel 61 % dei mancini le funzioni linguistiche siano localizzate 
nell'emisfero sinistro, nel 19% nell'emisfero destro, mentre nel 20% vi sarebbe 
una rappresentazione bilaterale. 
In conclusione, ciò che emerge chiaramente è che nei mancini la frequenza 
di specializzazione destra per il linguaggio o l'assenza di asimmetria emisferica è 
nettamente più alta che nei destrimani, anche se in essi permane sempre una 
prevalenza di rappresentazione sinistra. 
1.5: Aspetti evolutivi della specializzazione emisferica 
La prima manifestazione di una asimmetria corporea è data dal riflesso 
tonico del collo, che scompare intorno alla ventesima settimana dalla nascita; la 
maggior parte dei neonati presenta un riflesso tonico verso destra ( Gesell e Ames, 
194 7). I neonati che presentano un riflesso tonico destro alla nascita sono, a dieci 
anni, destrimani, mentre questa corrispondenza tende a scomparire nei bambini 
che presentano alla nascita un riflesso tonico sinistro. 
La preferenza manuale, invece, compare intorno ai sei mesi per quanto 
riguarda il raggiungimento di un oggetto, mentre essa è presente già intorno ai due 
mesi per quanto riguarda la forza e stabilità della presa dell'oggetto. Se poi la 
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preferenza manuale viene determinata in base ad attività bimanuali, in cui la mano 
preferita svolge un ruolo attivo mentre la mano non dominante ha un ruolo 
passivo, che viene spesso identificato nel tenere l'oggetto mentre l'altra opera su 
di esso, allora essa compare solo alla fine del primo anno di vita. Va comunque 
ricordato che se è possibile trovare una preferenza manuale già intorno al primo 
anno di vita, questa preferenza diviene stabile solo intorno agli otto anni (Gesell e 
Ames,1947; Coren et al., 1981). 
Certe abilità cognitive sono lateralizzate già dalla nascita (Hahn, 1987); va 
tenuto presente che affermare questo non implica, però, l'esclusione di una 
successiva maturazione (Segalowitz e Gruber, 1977), in quanto ciò è reso 
probabile dal fatto che il cervello umano non è pienamente sviluppato alla nascita 
e subisce profonde trasformazioni nel corso dell'infanzia. Dunque potrebbe essere 
logico attendersi un analogo sviluppo della specializzazione emisferica (Thatcher, 
Walker e Giudice, 1987). 
Il problema dello sviluppo della specializzazione emisferica diventa ancora 
più complesso quando si considerano le funzioni dell'emisfero destro, 
probabilmente perché esse sono meno definite di quelle attribuite all'emisfero 
sinistro. Diversi studi hanno trovato un vantaggio dell'emisfero destro per la 
discriminazione dei suoni musicali (Best et al., 1982; Entus, 1977; Molfese, 1977) 
e di stimoli visivi semplici (Corballis, 1983; Witelson, 1977) già nei primi mesi di 
vita. D'altra parte altre funzioni tipiche dell'emisfero di destra, come il 
riconoscimento di volti o di forme nella modalità tattile, risultano essere ben 
lateralizzate soltanto diversi anni più tardi (Hahn, 1987; Corballis, 1983; 
Witelson, 1977). 
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Da quanto detto fino ad ora, sia per l'emisfero sinistro che destro, sembra 
possibile sostenere che qualsiasi funzione cognitiva è lateralizzata praticamente al 
momento della sua comparsa e l'apparente progressivo accentuarsi della 
specializzazione deriverebbe dal fatto che sempre nuove funzioni emergono nel 
corso dello sviluppo. 
1.6 Presupposti neurofisiologici dello sviluppo neuropsicologico 
Il sistema nervoso si sviluppa sia grazie ai meccanismi genetici, che 
provvedono a costituire una trama altamente organizzata e predisposta a 
servire i comportamenti della propria specie, sia grazie all'influenza 
indispensabile ed insostituibile che l'ambiente esercita su questa struttura e 
sui suoi meccanismi. 
L'influenza dell'ambiente ha anche effetti innovatori e plasmatori, 
ma serve soprattutto al mantenimento di substrati già organizzati e preparati 
per la funzione. Pertanto nel sistema nervoso la funiione in genere non 
precede la forma, ma la mantiene e la raffina. 
L'importanza dei meccanismi genetici per lo sviluppo del sistema 
nervoso può essere dimostrata sia sul piano psicologico - comportamentale 
che su quello anatomo - fisiologico. 
Le classiche ricerche di Piaget avevano portato a postulare nello 
sviluppo del bambino un lungo stadio puramente sensorimotorio durante il 
quale mancherebbe totalmente la capacità di rappresentazione simbolico -
concettuale degli eventi e degli oggetti del mondo esterno. In questo stadio, 
che secondo Piaget occuperebbe i primi 18 - 24 mesi di vita, il bambino 
imparerebbe a riconoscere e a manipolare gli oggetti, a percepire e a 
muoversi in modo adeguato alle caratteristiche fisiche del suo ambiente, ma 
non a formare quei concetti e quelle idee che solo più tardi serviranno a 
rappresentare il mondo esterno indipendentemente dalle attività 
sensorimotorie del momento. 
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Negli ultimi 15 anni una nuova scienza cognitiva dello sviluppo ha 
rivoluzionato letteralmente questo modo di pensare grazie all'impiego di 
nuove tecniche di studio del comportamento infantile, mutuate dall'etologia, 
dalla psicologia comparata, dalla psicologia fisiologica e dalla psicofisica 
animale, e caratterizzate principalmente dall'adozione di procedimenti 
statistici e quindi dal raggiungimento di risultati rigorosamente quantitativi. 
Gli studi di Meltzoff e coll. (Meltzoff, 1990), Mandler e coll. 
(Mandler, 1990) e altri hanno dimostrato che, al contrario, già nei primi 
mesi, se non nei primi giorni e nelle prime ore dopo la nascita, è possibile 
mettere in evidenza l'esistenza di competenze cognitive che secondo le 
vedute piagetiane dovrebbero normalmente fare la loro comparsa e 
svilupparsi molto più tardi, dopo il primo anno di vita. 
In breve, questi processi includono: 
a. l'imitazione, istantanea e differita, di movimenti facciali, che comporta la 
capacità di trasformare un'informazione visiva in un comando motorio 
appropriato, presumibilmente guidato da riaff erenze di senso provenienti 
dalla sede della risposta. L'imitazione di movimenti facciali è stata 
riscontrata in un gruppo di neonati con un'età media di 32 ore, il più 
giovane dei quali era nato solo 42 minuti prima. Inoltre, è stata dimostrata la 
capacità del neonato di "ricordare" il movimento da imitare, dato che 
l'imitazione avveniva anche secondi e minuti dopo che il modello era stato 
rimosso; 
b. la percezione dell'equivalenza fisica fra stimoli tattili e stimoli visivi; 
c. la percezione della forma in base al movimento relativo, e la distinzione 
fra movimenti biologici e non biologici; 
d. la rappresentazione multimodale del linguaggio; 
e. l'imitazione preferenziale di suoni del linguaggio umano rispetto ad altri 
suom; 
f. la memorizzazione di azioni, dimostrata dalla capacità di imitazione 
differita di modelli presentati 24 ore prima in infanti di nove mesi e una 
settimana prima in infanti di 14 mesi; 
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g. l'uso di modelli simbolici per guidare a 14 mesi d'età, il comportamento 
nel mondo reale. 
1. 7. Criteri metodologici per l'uso delle tecniche neurofisiologiche in 
neuropsicologia 
Da un punto di vista storico, le funzioni cerebrali sono state di volta 
in volta descritte utilizzando la tecnologia più sofisticata del momento. Così, 
per esempio, gli antichi greci, influenzati dal funzionamento degli 
acquedotti, descrivevano i processi mentali in termine di flusso di fluidi, 
mentre Cartesio ne parlava in termini di macchine e forze meccaniche; 
Sherrington usava l'analogia con una tastiera telefonica. 
Oggi la funzione cerebrale è spesso descritta in termini circuitali e 
computazionali, secondo le moderne acquisizioni dell'elettronica e dei 
computer. Uno dei tanti motivi per cui questa analogia potrebbe essere 
fuorviante in neurofisiologia e psicofisiologia clinica, è che la macchina 
compie un'operazione per volta, passando rapidamente da una all'altra. 
Il cervello umano non lavora in modo seriale e inoltre è molto più 
lento, lavorando nell'ordine di millisecondi, mentre il computer opera in 
tempi di microsecondi. L'architettura funzionale del cervello è tale che 
diversi modi di elaborazione dell'informazione avvengano simultaneamente 
in parallelo. Così, per esempio, alcuni compiti comportamentali complessi 
richiedono soltanto alcune centinaia di millisecondi e la risposta è quasi 
indipendente dal numero di item paralleli che devono essere elaborati. Nel 
riconoscimento di un oggetto o nella comprensione del linguaggio, il 
cervello batte il computer più veloce e più grosso oggi esistente. 
Esiste ormai una abbondante letteratura che dimostra che il cervello 
opera in parallelo e che esistono per ogni funzione, visiva, uditiva e 
somatosensoriale, un certo numero di canali paralleli tra loro abbastanza 
indipendenti. 
Queste osservazioni sono in accordo con le teorie neodarwiniane di 
Edelman (Edelman, 1981) e con quelle di Mountcastle (Mountcastle, 1978) 
sul funzionamento cerebrale. Essi affermano che un'importante 
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caratteristica dei sistemi cerebrali è che una funzione complessa eseguita da 
un sistema non sia localizzata in nessuna delle sue parti, ma sia una 
proprietà del sistema come tale. L'organizzazione modulare permette, 
inoltre, un alto grado di rapporto funzionale specifico ottenibile con poche 
istruzioni genetiche. 
La specializzazione emisferica, come abbiamo precedentemente 
osservato, è una caratteristica tipica del cervello umano per cui alcune 
abilità mentali hanno il loro substrato anatomofunzionale nell'emisfero 
sinistro ed altre nell'emisfero destro. Si tratta di una caratteristica tipica del 
funzionamento del cervello umano, che non si riscontra, almeno allo stato 
attuale delle conoscenze, nel cervello degli animali, ivi compresi i primati. 
Ma la specializzazione emisferica è un fenomeno statico o dinamico 
dello sviluppo cerebrale? 
Nel 1967 Lenneberg pubblicò un libro che ebbe vasta risonanza, "I 
fondamenti biologici del linguaggio", nel quale, sulla base di un accurato 
lavoro di revisione della letteratura dei casi di afasia infantile fino ad allora 
disponibili, formulò alcune leggi che regolerebbero le modalità di sviluppo 
della specializzazione emisferica. La teoria di Lenneberg, in forma molto 
semplificata, può essere così riassunta: alla nascita e fino ai due anni d'età i 
due emisferi sono completamente equipotenziali, cioè entrambi sono in 
grado di sostenere la funzione linguistica, A partire dai due anni e 
progredendo fino ad un'età che Lenneberg fissava approssimativamente 
intorno ai dodici anni, ha luogo un processo di graduale lateralizzazione 
delle funzioni verbali nell'emisfero di sinistra. Contemporaneamente a 
questa specializzazione linguistica a sinistra, si verifica una diminuzione 
della plasticità dell'emisfero destro, cioè l'emisfero destro perde 
progressivamente le possibilità di assumere in proprio le funzioni verbali e 
di compensare le lesioni sinistre. 
Quindi i due emisferi partono da una situazione di parità, ma in 
seguito, gradualmente, uno assume le abilità linguistiche e l'altro perde ogni 
potenzialità in proposito. La teoria di Lenneberg era il frutto di un'analisi 
certamente acuta ed accurata dei dati e in un primo tempo venne accolta con 
24 
favore. Studi successivi, tuttavia, indussero a proporre una teoria alternativa, 
formulata da diversi autori ma principalmente da Kinsboume e Hiscock 
(1977). 
Questi autori riesaminarono i dati su cui si era basato Lenneberg e 
giunsero alla conclusione che le sue deduzioni non erano giustificate e che i 
fenomeni di specializzazione emisferica sono caratterizzati da una 
sostanziale invarianza. 
La specializzazione, cioè, sarebbe già predeterminata alla nascita, nel 
senso che già allora sono presenti tutti gli elementi biologici necessari 
perché essa si realizzi. Naturalmente poiché si tratta di abilità mentali, 
dobbiamo sempre vedere i dati biologici in interazione con l'esperienza e 
non considerare il linguaggio come un fenomeno univocamente 
determinato, perché è ovvio che se l'individuo non è esposto alla 
stimolazione verbale dei suoi simili, egli non è in grado di apprendere e 
padroneggiare la parola. 
Ulteriore conferma di una originaria specializzazione sinistra per i 
compiti linguistici è venuta dall'osservazione che già il bambino di età 
inferiore ai due anni analizza meglio i dati verbali con l'emisfero sinistro 
che col destro. L'esame della differenziazione emisferica per il linguaggio 
di un bambino che ha meno di due anni può a prima vista sembrare un 
compito insormontabile, ma è stato possibile risolverlo adottando particolari 
procedure. Si possono citare due tipi di ricerche. Un primo esempio 
(Molfese, Freeman, Palermo, 197 5) è rappresentato dagli studi che hanno 
utilizzato i potenziali evocati uditivi. In bambini di questa età i potenziali 
evocati uditivi sono più ampi per stimolazione verbale quando vengono 
raccolti dall'emisfero sinistro, mentre nel caso di accordi musicali, o di 
rumori, sono più ampi quando vengono raccolti dal lobo temporale destro. 
Un secondo tipo di ricerche ( Glanville, Best, Levenson, 1977) sfrutta 
il fatto che la frequenza cardiaca subisce una decelerazione di fronte ad 
eventi nuovi. In questi esperimenti, vengono somministrati per via dicotica 
al bambino coppie di stimoli verbali assai simili - ad esempio, "da/ba" 
oppure "boy/dog" - inviando un membro della coppia a ciascun orecchio. 
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Dopo dieci ripetizioni consecutive, viene cambiato uno degli stimoli, ora 
quello inviato all'orecchio sinistro, ora quello inviato all'orecchio destro, 
introducendo così un elemento di novità che provoca una decelerazione 
cardiaca. Si misura se la decelerazione è maggiore per una variazione dello 
stimolo inviato all'orecchio sinistro (che corrisponde ad una stimolazione 
dell'emisfero destro) o dello stimolo inviato all'orecchio destro (che 
corrisponde ad una stimolazione dell'emisfero sinistro). Si è constatato che 
nel caso di stimoli verbali la decelerazione è maggiore per stimoli inviati 
all'orecchio destro - dunque quando sono analizzati nell'emisfero di sinistra 
- mentre la situazione è inversa per stimoli rappresentati da note musicali. 
Poiché questo fenomeno è osservabile già a tre mesi di vita, se ne deduce 
che fin dalla nascita vi è una specializzazione emisferica nell'analisi di 
messaggi acustici. 
Lo studio degli esiti a distanza delle lesioni emisferiche nei bambini 
non affronta solo un fondamentale problema clinico, ma anche il modello 
teorico di organizzazione neuropsicologica del cervello infantile, 
usufruendo di una condizione biologica straordinaria rappresentata dal 
malfunzionamento di un solo emisfero. 
L'asimmetria funzionale già presente alla nascita è confermata da 
studi anatomici che hanno evidenziato un'asimmetria del "planum 
temporale" già alla 30a settimana di vita gestazionale e da studi 
neurofisiologici che hanno evidenziato una prevalenza orecchio 
destro/emisfero sinistro alle prove verbali in ascolto dicotico già nei primi 
giorni di vita. Naturalmente questa teoria non è contro lo sviluppo della 
specializzazione emisferica che comunque, anche se non parte da una 
simmetria equipollente, non è certo pronta e completa alla nascita e deve 
seguire uno sviluppo evolutivo fino ad arrivare alla configurazione 
asimmetrica degli adulti. 
Tradotto clinicamente questo significa che una funzione può essere 
processata nei suoi aspetti più raffinati solo dal suo emisfero e , in caso di 
lesione, gli aspetti elementari, ma non gli aspetti più sofisticati, possono 
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essere vicariati dall'emisfero sano. Da questo ne consegue che anche una 
lesione pre - natale o connatale non può essere del tutto recuperata. 
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CAPITOLO 2 
LO SVILUPPO COGNITIVO E SPAZIALE 
DEL BAMBINO: 
FUNZIONI ADATTATIVE, ATTI MOTORI, 
AZIONI 
2.1: PREMESSA 
Il concetto di schema mentale risulta essere di notevole importanza per la 
teoria dell'intelligenza proposta da Piaget: il comportamento umano, osservato 
invece attraverso l'ottica di Bruner, cioè secondo un approccio funzionalista, 
(interesse generale spostato dalle strutture all'effettivo svolgersi degli atti 
mentali), porta la fonte di ogni conoscenza nell'esperienza vissuta attraverso tre 
forme di rappresentazione che si diversificano per il mezzo con cui vengono 
costruite: l'azione, l'immagine e il simbolo. 
2.2: Lo sviluppo mentale nelle ricerche di Jean Piaget 
Le prime settimane di vita del bambino sono caratterizzate dal manifestarsi 
delle più semplici forme di adattamento, cioè dal fatto che entrano in funzione dei 
"riflessi", ovvero delle connessioni neuro - muscolari già completamente 
costruite. Tra questi riflessi, il cui funzionamento permette all'organismo vivente 
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di stabilire i primi rapporti con l'ambiente, sono da porre quelli della fonazione, 
della suzione della prensione, ed i riflessi pupillare e palpebrale. 
Basta, ad esempio, collocare tra le labbra del neonato, o nella palma della 
sua mano, un oggetto perché egli incominci subito a succhiarlo o a serrarvi 
intorno le dita; questo entrare in funzione di meccanismi ereditari, che richiedono 
tuttavia un certo esercizio per manifestarsi completamente, dimostra però già, 
secondo Piaget, la presenza di processi di accomodamento e di assimilazione. In 
un primo momento il neonato, anche se il capezzolo gli viene posto in 
corrispondenza della bocca, non comincia subito a succhiare mentre in seguito lo 
fa immediatamente; solo poco per volta diventa capace di distinguere il seno, o di 
scoprirlo, e di distinguere determinate posizioni del proprio corpo che precedono 
o accompagnano la suzione, da altre che non hanno rapporto con essa. Tutto 
questo dimostrerebbe l'esistenza di un processo di progressivo accomodamento. 
D'altra parte, il riflesso di suzione si consolida e si afferma solo in virtù del 
proprio funzionamento; inoltre il bambino incorpora a poco a poco allo schema 
del riflesso ogni oggetto suscettibile di adempiere alla funzione di stimolo 
(cominciando col succhiare anche oggetti diversi dalla mammella, e cioè parti 
della coperta, del cuscino, o le dita, che gli vengono poste in bocca); infine, egli 
impara a distinguere, in caso di fame, questi vari oggetti dalla mammella, 
rigettando i primi ed accettando solo la seconda. 
Tutto ciò dimostra, secondo Piaget, la presenza di processi di 
assimilazione: assimilazione che egli definisce "funzionale" nel primo caso, 
"generalizzatrice" nel secondo, "ricognitiva" nell'ultimo. L'adattamento fondato 
su meccanismi ereditari non comporta tuttavia alcun apprendimento all'infuori di 
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quello dell'esercizio stesso di tali meccanismi; non vi è dunque ancora alcuna 
sensibile differenziazione tra i processi di adattamento e quelli di assimilazione. 
Soltanto dal secondo mese di vita in avanti, con l'apparire delle prime 
abitudini (adattamenti acquisiti) si assiste invece ad un netto differenziarsi dei due 
processi. La nozione di "schema mentale" è di notevole importanza per la teoria 
dell'intelligenza che Piaget propone. Col termine di "schema" egli intende 
indicare ogni struttura mentale attiva suscettibile di modificazione, che rende 
possibile l'accomodamento di tale struttura a nuovi aspetti dell'esperienza, che nel 
contempo vengono ad essa assimilati. 
E' dunque uno schema, per esempio, una connessione tra la percezione di 
un certo stimolo e l'esecuzione di un certo movimento, come il rapporto fra la 
percezione di una pallina che rotola e il movimento della mano. Schema è pure un 
seguito di connessioni tra percezioni e movimenti, che presenti una struttura 
unitaria, ad esempio l'atto di fare un nodo; esso può venir ripetuto con materiali 
diversi, in una forma che per certi aspetti permane identica, e per altri tiene invece 
conto dei materiali sui quali di volta in volta viene compiuto. 
Piaget ha definito come "reazioni circolari primarie" tutte le prime forme 
di comportamento acquisito, in cui determinati risultati, prodotti casualmente sul 
proprio corpo (e cioè determinati movimenti, o la produzione - audizione di 
suoni, o i coordinamenti fra prensione e suzione, prensione e visione) vengono 
fatti durare mediante ripetizione ed esercizio attivo. 
Fra i tre ed i dodici mesi di vita del bambino si collocano condotte già 
intenzionali che Piaget definisce come "reazioni circolari secondarie": con questa 
dicitura egli intende una reazione circolare (una tendenza cioè a ripetere un 
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movimento non appena se ne è percepito il risultato) caratterizzata dal fatto che i 
movimenti non sono più centrati su loro stessi, ma sono centrati su un risultato 
prodotto su nell'ambiente esterno. 
Tra i dodici ed i diciotto mesi compaiono condotte ancora più complesse, 
definite da Piaget come "reazioni circolari terziarie". Esse consistono in attività 
che portano alla costituzione di nuovi schemi percettivo- motori, non già però 
attraverso la semplice riproduzione di schemi secondari costituitesi una prima 
volta per caso, o a una combinazione di due o più di tali schemi. I nuovi schemi si 
costituiscono in quanto il bambino comincia a dedicarsi ad una sorta di 
sperimentazione, o ricerca attiva della novità come tale. E' di questa età la 
scoperta delle condotte del "supporto", della "funicella", del "bastone". Queste 
condotte, attraverso le quali si manifesta l'intelligenza inventiva del bambino, 
consistono nell'avvicinare gli oggetti lontani tirando i supporti sui quali sono 
posati o utilizzando i loro prolungamenti (funicella), o i prolungamenti del braccio 
(bastone). 
Nel processo dello sviluppo mentale, l'età di 18 mesi rappresenta un 
momento di importanza molto grande: di fronte a situazioni nuove il bambino 
comincia a superare le difficoltà che stanno tra l'intenzione e lo scopo mediante la 
combinazione mentale di un certo numero di schemi già posseduti, ed anticipando 
dunque rappresentativamente una situazione non ancora percepibile. 
Anche la "condotta dell'aggiramento" (detour), che compare in questo 
periodo, dimostra che il bambino di questa età è pronto ad anticipare 
mentalmente, senza doverlo prima sperimentare mediante prove concreta, uno 
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spostamento lungo un percorso molto semplice e breve, che non è però 
interamente visibile nel suo insieme. 
Come appena osservato, un atto di intelligenza senso - motoria utilizza i 
rapporti fra due soli oggetti alla volta: "l'obiettivo finale" e "lo strumento" (o 
l'oggetto che ha una funzione di ostacolo); esso è costituito dunque da una 
sequenza di azioni che è necessariamente molto breve. 
Ma, come si determina il passaggio dall'intelligenza senso - motoria 
all'intelligenza rappresentativa? La caratteristica essenziale di questa seconda e 
superiore forma di intelligenza è la chiara presenza di una attività rappresentativa 
(che aumenta con il progredire dell'età). L'intelligenza rappresentativa è una 
forma di comportamento intelligente tipicamente umana, anche se essa non è del 
tutto assente negli animali superiori. A livello di attività rappresentativa un 
adattamento intelligente può aver luogo anche se gli oggetti che vengono posti fra 
loro come mezzi a fine non sono, o non sono tutti, percettivamente presenti. 
Il termine stesso di "rappresentazione" può anzitutto indicare la semplice 
riproduzione mentale dell'immagine di un oggetto realmente esistente e 
percepibile, o la riproduzione mentale di un avvenimento o di una serie di 
avvenimenti, pure percepiti o percepibili, riproduzione che si verifica secondo un 
processo di pensiero che è, come l'avvenimento, unidirezionale (è questo il livello 
del pensiero intuitivo). Ma "rappresentazione" può anche significare presenza 
mentale di qualche cosa che non è dato dalla percezione, e che può essere solo il 
risultato di una attività di costruzione compiuta dal pensiero (costruzione che però 
utilizza coordinandoli tra loro i dati forniti dalla percezione). Infine, 
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"rappresentazione" può anche essere il risultato di una costruzione compiuta dal 
pensiero indipendentemente da qualsiasi esperienza percettiva. 
Lo sviluppo delle funzioni rappresentative è favorito da tre forme di 
attività che già fin dalla prima infanzia assumono un grande rilievo. Esse sono: 
l'attività imitativa differita, il gioco a carattere simbolico, e l'uso del linguaggio 
verbale. 
L'attività imitativa può, secondo Piaget, essere considerata come un 
prevalere del momento dell'accomodamento sul momento dell'assimilazione. 
A quale età ha inizio l'attività imitativa ? Quando comincia appunto ad 
esservi differenziazione tra processi di accomodamento e di assimilazione (e cioè 
dal secondo mese di vita in avanti). Al livello della reazione circolare primaria 
l'attività imitativa è sporadica, e consiste nei tentativi che il bambino compie per 
riprodurre suoni o gesti abbastanza simili a quelli che egli stesso sa produrre già 
per proprio conto. Essa consiste anche nei tentativi di ripetere i movimenti che 
l'adulto compie davanti a lui con la testa o con le parti del viso, benchè all'inizio 
tra l'atto imitativo eseguito dal bambino e l'atto che serve da modello esista solo 
qualche analogia strutturale. 
L'attività imitativa diverrebbe sistematica tra i tre e gli otto mesi (livello 
della reazione circolare secondaria), continuando tuttavia ad essere limitata ai 
suoni simili a quelli conosciuti e ai gesti già altre volte eseguiti. Man mano che il 
coordinamento tra i diversi schemi tattili, cinestesici, sonori e visivi si fa più 
marcato, si determina (tra gli otto e i dodici mesi) la possibilità di utilizzare per 
l'imitazione di modelli visivi, indici tattili o anche sonori: lo svolgersi di tali 
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attività imitative dimostra la presenza di un vero sforzo di accomodamento, che 
dura talvolta per più giorni. 
Fra i 12 ed i 18 mesi il bambino diviene, secondo Piaget, capace di imitare, 
sia pure solo attraverso numerosi tentativi, dei modelli nuovi, ivi compresi quelli 
che corrispondono a movimenti di parti del corpo per lui invisibili; così ancora, 
per progressivi tentativi, giunge ad imitare i gesti a lui nuovi del toccarsi il mento, 
del mettersi l'indice sulla fronte, ed imita ormai le prime parole dell'adulto. 
A 18 mesi vi è poi un momento essenziale nello sviluppo dell'attività 
imitativa, che è rappresentato da una forma nuova di imitazione: l'imitazione 
rappresentativa o differita. Tale termine ha un duplice significato: da una parte il 
bambino giungerebbe ad imitare subito modelli nuovi senza dover ricorrere a 
tentativi, per immediata combinazione mentale dei movimenti necessari; 
dall'altra, giungerebbe ad imitare un modello non più soltanto in presenza di 
questo, ma qualche tempo dopo la sua scomparsa. Imitazione differita è, pure, 
ripetere certe parole udite per la prima volta, non subito dopo che sono state 
pronunciate da un adulto, ma più tardi, in situazioni analoghe a quelle in cui sono 
state dette. 
L'attività imitativa è, invece, una delle attività che favoriscono lo sviluppo 
delle funzioni rappresentative: il gioco corrisponderebbe ad un prevalere, nella 
dinamica accomodamento - assimilazione, del momento dell'assimilazione. 
Piaget raggruppa le diverse attività ludiche in giochi d'esercizio e giochi 
simbolici, caratterizzati da un completo prevalere dei processi di assimilazione sui 
processi di accomodamento, distinguendo, tra questi, i giochi con regole e, 
soprattutto, i giochi di costruzione, i quali, per la presenza di tentativi di 
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accomodamento alla realtà, che correggono l'attività di assimilazione pura, 
farebbero da transizione tra il comportamento schiettamente ludico e le condotte 
propriamente cognitive ed adattate. 
I giochi d'esercizio puro sono i primi ad apparire: dapprima sono attività 
aventi come unico scopo quello di permettere al bambino di "esercitare", senza 
più modificarlo, uno schema motorio che egli ormai già possiede. Secondo Piaget, 
sono pure giochi d'esercizio (stavolta del pensiero), sia il divertirsi a chiedere 
ogni volta "perché?", sia il raccontare una storia senza né capo né coda, 
combinando semplicemente insieme parole o idee disparate. 
Fra i due ed i sette anni predominano invece i giochi a carattere simbolico; 
gli stessi giochi d'esercizio divengono tali, quando il bambino, invece di utilizzare 
i propri schemi motori o vocali abituali in presenza di oggetti ai quali essi sono 
ordinariamente applicati, assimila loro oggetti nuovi. Per Piaget, è di notevole 
importanza, osservare che tanto i primi giochi simbolici quanto le prime 
imitazioni differite compaiano allo stesso livello d'età, vale a dire, tra i 18 ed i 20 
mesi. 
I primi giochi simbolici che è dato osservare nel bambino sarebbero quelli 
in cui uno schema motorio appartenente alla condotta, è evocato da un simbolo, in 
assenza degli oggetti in rapporto ai quali tale particolare schema di condotta 
normalmente si manifesta. Più tardi appaiono giochi simbolici in cui il bambino 
proietta su altri esseri, o su cose, schemi d'azione già appartenenti alla sua 
condotta. 
Dai quattro anni in avanti compaiono giochi simbolici più complessi; 
inoltre, il gioco acquista una sua utilità secondaria, oltre a quella d'esercitare 
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schemi d'azione e di favorire lo sviluppo dell'attività rappresentativa attraverso 
l'evocazione di situazioni non presenti. Questa utilità secondaria consiste 
nell'assicurare un certo equilibrio nella vita affettiva. Si possono distinguere 
anche giochi simbolici con funzione liquidatrice e giochi simbolici con funzione 
anticipatrice: i primi permettono al bambino di rivivere simbolicamente situazioni 
spiacevoli realmente sperimentate, gli altri permettono di anticipare 
simbolicamente le conseguenze di un atto, ad esempio, di una disobbedienza. 
Verso i sette anni, la presenza di giochi a carattere simbolico comincia a 
non costituire più la caratteristica dominante della attività di gioco, nel senso che 
l'attività di gioco tende sempre più a divenire una semplice rappresentazione 
imitativa del reale, quale si ha alfine in maniera netta nei giochi di costruzione. 
Infine, l'uso del linguaggio verbale è l'ultima delle attività che 
favoriscono lo sviluppo delle funzioni rappresentative; le parole hanno il potere di 
suscitare l'immagine mentale di una certa realtà quando questa non è 
percettivamente presente, e, in secondo luogo, di provocare un'analisi di tale 
realtà, e la presa di coscienza di somiglianze prima non avvertite, tra oggetti 
indicati con lo stesso termine generico, o di differenze pure non immediatamente 
avvertibili, fra oggetti apparentemente simili, ma indicati con termini diversi. 
2.3: Bruner e l'approccio "funzionalista" 
Quanto Piaget era rigoroso e sistematico, tanto Bruner è intuitivo e 
creativo: il suo interesse non va ad un insieme ben definito di strutture mentali, 
come per Piaget, ma a tutti i processi mentali, come collegare due fatti, 
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generalizzare un fenomeno, estrapolare informazioni, compiere intuizioni, 
formulare ipotesi o inventare metafore. 
Bruner può essere considerato un p1omere della scienza cognitiva; il 
comportamento umano viene da lui analizzato come sequenze di atti guidati da 
scopi e da piani, come il prodotto di strategie, cioè di regole che l'individuo usa in 
modo flessibile secondo l'obiettivo e la situazione. Da questo punto di vista il suo 
approccio è funzionalista (opposto a quello strutturalista che indaga le strutture 
piuttosto che i processi). A Bruner interessa l'effettivo svolgersi degli atti mentali, 
l'aspetto processuale della conoscenza, e pertanto si oppone alla definizione di 
tipologie di stadi (e dunque all'idea di discontinuità). Per Bruner è l'esperienza 
piuttosto che la ragione , la fonte di ogni conoscenza; lo sviluppo dell'individuo è 
inteso come passaggio da sistemi poveri a sistemi potenti nella elaborazione 
dell'informazione. Tale evoluzione avviene mediante il passaggio, dalla nascita 
all'adolescenza, attraverso tre forme di rappresentazione, che si diversificano per 
il mezzo con cui vengono costruite: l'azione, l'immagine, il simbolo. 
La rappresentazione è un insieme di regole in base alle quali l'individuo 
conserva i propri incontri con gli eventi, non un semplice campione arbitrario e 
casuale dell'universo che rappresenta. Per trarre vantaggio dalle regolarità 
ricorrenti nell'ambiente occorre poterle rappresentare, cioè non limitarsi a 
conservare una traccia in memoria, ma trattarle e sottoporle ad un processo di 
codifica, in modo da poterle recuperare in seguito. La rappresentazione può essere 
esecutiva, iconica e simbolica e cioè basata sull'azione, sull'immagine e sul 
linguaggio. 
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La rappresentazione esecutiva è caratteristica del primo anno di vita 
(Bruner, 1968), durante il quale si assiste a progressi nella manipolazione, nella 
percezione, nell'attenzione e nell'interazione sociale. Nella rappresentazione 
esecutiva, la realtà viene codificata attraverso l'azione: il bambino che cerca 
l'oggetto sotto lo stesso schermo dove l'ha già trovato, anche se l'ha visto sparire 
dietro un altro schermo, ha una rappresentazione della realtà mediata dalla 
codifica motoria. 
Secondo Bruner ogni azione è intenzionale in quanto governata da 
programmi motori in cui c'è una rappresentazione dello scopo e degli atti che il 
soggetto deve compiere per raggiungere quello scopo; le azioni sono 
continuamente sottoposte al confronto tra lo stato desiderato e lo stato attuale. 
Le differenze con Piaget sono profonde: la concezione dell'intenzionalità 
come precedente la capacità di compiere l'atto e l'idea che il soggetto utilizza 
l'informazione attuale e la confronta con il risultato che vuole raggiungere 
mettono la molla dello sviluppo dentro il soggetto e non dentro le strutture; inoltre 
lo sviluppo avviene attraverso l'esperienza, cioè attraverso il controllo di abilità 
motorie dapprima goffe e successivamente sempre più abili. In conclusione, lo 
sviluppo motorio e manipolatorio è un processo costruttivo controllato non da una 
logica interna, ma dagli scopi del soggetto e dalle esigenze poste dall'ambiente. 
La rappresentazione iconica codifica la realtà attraverso percetti e 
immagini interne: il bambino che cerca l'oggetto dietro lo schermo dove l'ha visto 
scomparire, sa conservare un'immagine percettiva ed utilizzarla per i propri scopi. 
Fino ai sei - sette anni la rappresentazione iconica è il sistema di codifica più 
utilizzato, benchè fin dai due anni d'età il bambino cominci ad impadronirsi del 
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linguaggio verbale che tra gli strumenti della rappresentazione simbolica è il più 
potente. Infatti, la rappresentazione simbolica rappresenta la realtà attraverso 
simboli e segni convenzionali. 
Le tre forme di rappresentazione che si succedono nel coso dello sviluppo 
non si soppiantano, ma conservano la propria autonomia funzionale e strutturale: 
anche se la rappresentazione iconica è più evoluta di quella esecutiva e la 
simbolica è più evoluta delle prime due, ciascuna di esse assolve anche nell'età 
adulta le funzioni che le sono proprie. 
2.4: Spazio e funzioni adattative, atti motori, azioni 
Il comportamento del bambino emerge da un continuo processo di 
autoorganizzazione, cioè di simultaneo modellamento dinamico spaziale di 
singole componenti, nonché di aggregazione (cooperativa e competitiva) di 
componenti con spiccate caratteristiche spaziali in un insieme strutturato m 
relazione dinamica con il contesto (Haken, 1982). 
Il comportamento è definito dalla sequenza delle azioni generate dal 
bambino, è certamente realizzato attraverso le funzioni adattative, ma non 
identificabile nelle stesse, né nella somma delle stesse: esso è l'aggregato 
emergente dall'interazione dinamica di diversi processi simultanei e paralleli, 
relativamente indipendenti seppur interconnessi. 
Un'azione nasce con la definizione di uno scopo (da definire 
spazialmente), dal quale dipende l'utilizzo combinato di molteplici funzioni in 
una sequenza di atti motori, ciascuno dei quali è a sua volta composto da una 
sequenza di posture e movimenti. 
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Ogni funzione adattativa consente la realizzazione di uno scopo generale 
(ad esempio, la cattura manuale di un oggetto) mediante l'organizzazione 
flessibile di un repertorio più o meno ampio di specifici atti motori, ciascuno 
caratterizzato da uno specifico sottoscopo (ad esempio, raggiungere, prendere, 
ruotare, portare alla bocca, etc.). 
Ogni atto motorio nel suo processo di attuazione, deve perseguire uno 
scopo che necessariamente è spazialmente definito. 
Ogni movimento è caratterizzato da una posizione di partenza e da una 
posizione terminale, definibili nello spazio sia rispetto al corpo, sia rispetto 
all'ambiente esterno. 
Ogni sequenza di movimenti segna il percorso del passagg10 da una 
postura ad un'altra, come il risultato di sequenze di congelamenti e scongelamenti 
di giunture, tramite variazioni (spazialmente direzionate) della rigidità muscolare 
in coppie di muscoli agonisti ed antagonisti, in un sistema di articolazioni 
congiunte, oscillanti in un contesto spaziale variabile di forze esterne, spesso 
capriccioso ed imprevedibile. 
Nel muoversi il bambino deve rimuovere una configurazione posturale che 
vincola il suo corpo ad un determinato luogo (tramite un persistente vincolamento 
senso - motorio), per passare ad un'altra configurazione posturale, mediante un 
operazione di svincolamento (disengage) e vincolamento ad un altro luogo 
( engage ), generando un movimento del corpo (o di parti di esso) attraverso un 
percorso o traiettoria direzionati. Il tipo di computazioni necessarie vengono 
realizzate dal sistema nervoso centrale in modo più efficiente e rapido attraverso 
un'organizzazione parallela e distribuita; questa organizzazione è composta da 
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strutture modulari interattive coalizionali, specializzate come interfacce di 
accoppiamento strutturale con particolari aspetti dell'informazione disponibile 
(specifica del compito) nel contesto ecologico (Pierro, 1990). 
In tal senso, ciascuna funzione adattativa (ad esempio la prensione) è 
scomponibile in alcuni atti motori modulari, specializzati nella realizzazione di 
particolari sottoscopi (ad es., raggiungere, afferrare, trasportare, ruotare, lanciare, 
rilasciare) (Rizzo latti e coll., 1988; Rizzo latti, 1990; Gentilucci e coll., 1990), 
realizzati da strutture di estrazione delle primitive percettive e vincolamento delle 
invarianze senso - motorie specifiche di ciascun atto motorio, capaci di 
trasformare perturbazioni in compensazioni attraverso specifici automatismi. 
2.5. Coordinate sensoriali, sistemi di coordinate spaziali e produzione 
del movimento 
Nello studio ed interpretazione del linguaggio umano si è in genere 
rivolto l'interesse alla sua acquisizione e alla sua comprensione mentre si 
sono relativamente trascurati i processi che ne realizzano la produzione. 
Eppure produzione e comprensione del linguaggio sono processi 
strettamente concatenati sia nel loro iniziale sviluppo sia nel corso dei feed -
back di autocontrollo che non sono solo propriocettivi ma anche acustici e 
aereodinamici. 
Levelt (1989) ha compiuto una disamina molto accurata dei rilievi 
psicologici sulle condizioni che avviano la comunicazione orale, delle 
regole che permettono la scelta delle parole e la loro organizzazione 
prosodica, grammaticale e sintattica. Egli riporta anche gli elementi basali 
anatomo - funzionali per l'articolazione e tratteggia i grandi sinergismi 
motori coordinati indicandone le analogie con i gesti realizzati con gli arti. 
Fin dai lavori di McCulloch (1943) e più specificatamente di Luria 
per quanto riguarda il linguaggio (1973), è emersa la necessità di analizzare 
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le prestazioni motorie, incluse anche quelle verbali, non soltanto con 
descrizioni analitiche, classificazioni e differenziazioni di quanto emerge 
come produzione finale nei diversi casi o col ricorso all'analisi e confronto 
introspettivo, ma anche con riferimento a quanto avviene operativamente 
dentro il cervello. 
Questo assunto rappresenta per certi aspetti un ulteriore sviluppo 
degli studi stessi di linguistica, non trattandosi soltanto di pensare come 
correlare le acquisizioni di studi fonologico - linguistici a possibili 
funzionamenti cerebrali, ma richiedendosi l'individuazione dell'effettivo 
substrato degli eventi sensori - motori a tutti i livelli: passivo (lessico di 
entrata) e attivo (lessico di uscita). 
Nel corso dell'evoluzione filogenetica si può parlare di una specie di 
isomorfismo neuromotorio; in effetti la produzione del linguaggio, intesa 
come complessa coordinazione sensomotoria di gesti articolatori dei suoni, 
ripete sequenze funzionali analoghe a quelle delle prestazioni motorie 
finalizzate che sono state studiate a fondo negli animali. Purtroppo gli 
effettivi substrati neurali delle loro prestazioni, che per precisione ed 
adattabilità si presentano infinitamente superiori a quelle del più moderno 
robot artificiale, non sono ancora ben definiti. 
Tutta la concezione più recente delle basi cerebrali delle attività 
mentali prescinde dall'intervento di entità ipostatizzate, piccola parte di un 
iceberg sommerso, e concepisce l'attività mentale, e con essa il linguaggio, 
come la risultanza di un flusso di attività che si svolge in intima integrazione 
con la periferia intesa come bersaglio ed apporto senso - motorio. 
L'esistenza di principi dinamici comuni per l'articolazione della 
parola e la "coordinazione" del movimento degli arti è stata ,non raramente 
considerata ,come del tutto ovvia. E proprio per un'arbitraria e superficiale 
trasposizione di questo assunto dal piano concettuale funzionale al piano 
anatomico localizzatorio non si è sempre arrivati a separare nettamente 
l'aprassia non verbale dall'aprassia verbale, non si è cioè circoscritta una 
specifica organizzazione prassica della parola intesa come sincinesia 
coordinata sui generis. 
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In effetti De Renzi, Pieczuro e Vignolo (1966) e ancora De Renzi 
(1985), pur affrontando specificatamente il problema tendono a mantenere 
unificate le due organizzazioni prassiche: "i movimenti verbali così come 
quelli non verbali - essi scrivono - sono organizzati da una comune tastiera , 
localizzata nella corteccia associativa antistante l'area per la faccia, così che 
la sua compromissione dà luogo sia ad aprassia orale che ad aprassia della 
parola". La separazione del settore di organizzazione prassica dei 
movimenti non verbali rispetto a quello prassico della parola viene invece 
esplicitamente indicata da Gerschwind e Galaburda (1984). Egli sottolinea il 
fatto che sono stati osservati alcuni casi nei quali si era verificato uno dei 
due sintomi in assenza dell'altro: si sono cioè osservati casi di aprassia orale 
(non verbale) senza aprassia della parola e casi di aprassia della parola 
senza aprassia orale (non verbale). Solo con queste irrinunciabili 
differenziazioni anatomofunzionali potrebbe sussistere il concetto che nei 
due sistemi, verbale e non verbale, esistono gli stessi principi organizzativi 
di rappresentazioni e processi. 
Il termine "gesto" ("gesture" o "gestural patteming") è usato in 
modellistica anche della produzione della parola (Saltzman e Munhall, 
1989) ad indicare l'unità di comando motorio invariante astratta, discreta, 
contesto indipendente. Perkell preferisce parlare di "abstract gesture" per 
differenziarla da "movimento" che denota l'effettivo movimento 
articolatorio fisico o simulato. 
Se le caratteristiche della maturazione del linguaggio dei segm 
fossero simili a quella del linguaggio parlato bisognerebbe concludere che 
nel nostro cervello esiste una capacità linguistica "amodale", comune cioè al 
nostro linguaggio parlato, a quello gestuale ed a ogni altra produzione 
linguistica. 
Due ricercatrici canadesi - Petitto e Marentette (1991) - hanno 
studiato lo strutturarsi di un particolare linguaggio dei segni, l' American 
Sign Language (ASL) (Woodward, 1978) in alcuni lattanti sordomuti, 
allevati da genitori a loro volta sordomuti e hanno paragonato il 
comportamento di questi lattanti a quello di lattanti normali. Il primo 
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risultato di grande interesse ottenuto studiando nei dettagli al videotape i 
gesti dei lattanti sordomuti riguarda il modo in cui viene acquisito l'ASL; 
anche i lattanti sordomuti, infatti balbettano, ma ovviamente "balbettano" 
con i segni. 
I dati degli psicologi canadesi indicano perciò che la strutturazione 
dei balbettii "non vocali" che vengono emessi dai lattanti sordomuti non 
dipende dallo sviluppo dei meccanismi di articolazione motrice del 
linguaggio: di conseguenza deve esistere una capacità "amodale" 
dell'espressione linguistica che non dipende dalla maturazione dei centri 
motori della corteccia. Ovviamente nei bambini non sordomuti i balbettii 
non maturerebbero fino ad assumere una strutturazione linguistica se non 
maturassero anche i centri del linguaggio che consentono di articolare i 
suoni, ma le regole con cui questi vengono assemblati prescindono dalla 
maturazione dei centri motori del linguaggio in quanto anche nei sordomuti 
l'evoluzione dei balbettii del linguaggio ASL si compie attraverso tempi e 
modi analoghi a quelli del linguaggio parlato. Sembra quindi che Chomsky, 
e con lui gli altri sostenitori di un linguaggio umano innato, abbiano 
rag10ne. 
Il nostro sistema nervoso centrale è chiaramente in grado di 
trasformare informazioni ottenute m coordinate sensoriali m 
rappresentazioni codificate in base a coordinate motorie. 
Tali sistemi di coordinate sono profondamente differenti tra loro e la 
trasformazione di un sistema di coordinate sensoriali in uno motorio è 
cruciale nella produzione del movimento (Bizzi, 1984). 
Il SNC per elaborare la posizione di un oggetto deve trasferire 
l'immagine retinica all'interno di un sistema di coordinate relativo alla testa: 
ciò viene realizzato (nella corteccia parietale posteriore) attraverso 
l'interazione tra il sistema di rappresentazione dello stimolo retinico e il 
sistema di rappresentazione della posizione dell'occhio. 
Per raggiungere l'oggetto con la mano il SNC deve elaborare una 
rappresentazione della configurazione iniziale dell'arto: se la mano è 
visibile, essa potrebbe costituirsi quale un oggetto visivo non dissimile 
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dall'oggetto target, che potrebbe essere raggiunto attraverso un'unica 
rappresentazione spaziale; viceversa, in caso di operazioni manuali fuori dal 
controllo visivo, la posizione della mano dovrebbe essere dedotta dal 
sistema propriocettivo (come coordinate articolari), attraverso una 
complessa serie di trasformazioni, la natura delle quali è ancora 
sostanzialmente ignota. 
V arie sono le ipotesi sono state poste sulle strategie con le quali il 
SNC può pianificare il movimento: 
a) in termini di coordinate spaziali associate alla mano anziché in 
termini di coordinate associate alla struttura articolare del 
sistema scheletrico (in modo conforme alla metrica 
dell'ambiente esterno) (Bizzi e coll., 1984; Morasso, 1981); 
b) in termini di coordinate articolari specificando i rapporti tra le 
velocità angolari delle diverse articolazioni (Soetching e 
Lacquaniti, 1981). 
La corteccia associativa posteriore dell'emisfero dominante (giro 
sopramarginale - area 40 - e giro angolare - area 39) è criticamente 
impegnata nel mediare le relazioni parola - oggetto. In seguito ad una sua 
lesione vengono compromesse la denominazione e la lettura, mentre restano 
conservate la comprensione e la ripetizione di parole percepite. 
D'altro canto l'insieme uditivo delle parole percepite ha bisogno per 
esplicarsi dell'area 22 (di Wernicke) così che la comprensione di una parole 
scritta richiederebbe l'esecuzione della sua forma uditiva in quest'area 
attraverso l'input visivo tramite il giro angolare. D'altro canto se una parola 
deve essere sillabata, l'insieme uditivo viene passato al giro angolare dove 
evoca il pattern visivo. Così la lesione dell'area 22 fa perdere la capacità di 
cogliere il significato delle parole. 
Le aree posteriori sono connesse con l'area di Broca attraverso il 
fascicolo crociato; se questo è leso la comprensione rimane conservata, il 
linguaggio rimane fluente anche se parafasico, ma viene compromessa 
gravemente la ripetizione delle parole percepite (afasie di conduzione). 
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Lichtheim in continuazione con gli studi di Wernicke, sviluppò 
un'analisi neuro - modellistica del linguaggio che portò all'elaborazione di 
uno schema interpretativo tutt'oggi degno di considerazione per 
l'inquadramento più generale dei processi implicati nella produzione della 
parola. Lichtheim (1885) si richiama a delle rappresentazioni centrali 
complesse cinestesico - innervatorie o tracce mnesiche dei comandi motori e 
delle rispettive sensazioni propriocettive. La loro attivazione è sufficiente ad 
assicurare un parlare di tipo automatico; se la situazione è nuova o insolita il 
"progetto" diviene consapevole e plastico in quanto modificabile in 
funzione dei riscontri ai quali è continuamente sottoposto. 
Secondo Kimura (1989) la specializzazione nell'emisfero sinistro per 
il linguaggio sarebbe la conseguenza di una rappresentazione asimmetrica di 
certe funzioni motorie: in seguito all'uso preferenziale della mano destra 
nelle manipolazioni più fini, queste funzioni motorie si specializzano 
nell'emisfero sinistro dove risiedono le strutture capaci di assicurare 
l'attivazione sequenziale, indipendente e finemente temporalizzata (timing) 
di alcuni distretti muscolari specie della mano. Altrettanto si verifica per 
l'attivazione motoria dei muscoli della fonazione nel linguaggio. 
Nell'emisfero destro parrebbe che sia svolta l'attivazione motoria della 
muscolatura mimica del volto. 
Per il controllo di un'attività motoria adeguata ad un certo scopo si 
possono distinguere essenzialmente due fasi di elaborazione che precedono 
l'inizio dell'atto motorio stesso: 
a) dev'essere, in primo luogo, formulato un piano d'azione che 
tenga conto da un lato delle relazioni esistenti tra i singoli 
elementi che interverranno nell'esecuzione dell'atto motorio 
complesso in questione, ma nel contempo di una stima delle 
modificazioni che nel corso dell'azione motoria s1 
verificheranno tra queste relazioni; 
b) una volta determinato l'adeguato piano d'azione, è necessario 
che venga formulato un programma motorio. Questa attività di 
programmazione richiede la scelta di una serie di pattern motori 
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la cui combinazione ordinata permetta di realizzare il piano 
motorio precedentemente definito. 
Da un punto di vista anatomico - funzionale questi due sottolivelli 
corrispondono tradizionalmente alle aree associative motorie e sensitive 
(Liepmann, 1920; Basso e Paglioni, 1985); ad essi vanno però 
probabilmente aggiunti i circuiti che collegano queste alle strutture cerebrali 
sottostanti (talamo, nuclei della base e cervelletto). Una lesione di questo 
sistema funzionale produrrà un deficit aprassico ideativo o ideomotorio 
degli arti; meno chiara è tuttavia la relazione con l'aprassia articolatoria. 
E' indispensabile precisare, anche, il significato dei termini "mondo 
esterno" e "rappresentazione interna del mondo esterno" usate in psicologia. 
Il mondo esterno esiste ed ha una sua struttura: la percezione 
dell'azione sul mondo esterno o del mondo ove l'individuo agisce - per 
esempio dove compie atti motori - non è relativa al mondo esterno reale ma 
alla rappresentazione interna di esso. Ad ogni successiva azione corrisponde 
un rimodellamento della rappresentazione. E il gesto successivo è quasi 
certamente compiuto con maggiore abilità del precedente. Vi è, pertanto, 
una coincidenza tra le due locuzioni "struttura percettiva del mondo 
esterno" e "rappresentazione interna del mondo esterno". 
Questa premessa risulta indispensabile per cominciare a discutere di 
maldestrezza motoria come espressione di un disturbo evolutivo del gesto, 
sia "rappresentazionale" o non, "relativo ad atti significativi" o non 
(Denckla e Roeltgen, 1992). 
Agire sul mondo esterno, conoscere il mondo esterno - gli oggetti e 
le persone - significa, molto schematicamente, costruire strutture, che 
possono essere classificate come "strutture cinetiche" (per esempio 
sequenze di movimenti ordinati rispetto ad uno scopo ed a specifiche 
esigenze adattative) o come "strutture percettive". 
Il confronto tra esperienze provenienti da più canali sensoriali ci 
offrono la base per rendere coerenti le varie esperienze e per costruire 
"categorie" e "concetti", per "classificare" e per definire i modi di intervento 
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sul mondo esterno così conosciuto, categorizzato e coerentemente 
"rappresentato". 
Così concepita, la rappresentazione diviene un costituente essenziale 
del movimento intenzionale, diretto ad uno scopo, programmato ed eseguito 
per un ben preciso fine, adatto ed ulteriormente adattabile ad una specifica 
realtà. 
Secondo Bruner (1970 a - b) l'apprendimento iniziale di azioni è in 
larga parte costituito da "pre - adattamenti" altamente flessibili: I 
comportamenti istintivi o riflessi si trasformano in atti intenzionali (azioni) 
dopo che il bambino ha potuto osservare i risultati conseguiti. 
Le definizioni di "competenza" e di "abilità" precoci potrebbero far 
riferimento ai parametri di "intenzione" e "verifica del risultato". Più 
precisamente, a proposito dell'intenzione, secondo Bruner la competenza 
precoce riguarda in misura considerevole il feed - back. 
Il feed - back non è soltanto un controllo a posteriori come quello 
realizzato nei sistemi meccanici progettati dall'uomo. Il controllo 
intelligente inteso da Bruner (e da Bernstein) presuppone un processo 
interno che verifica il risultato a partire dalla rappresentazione del mondo 
esterno, costruita dall'esperienza precedente: il feed - back, in primo luogo, 
è il feed - forward (cioè "a priori"). 
Bruner considera quindi il feed - back alla maniera di Bemstein 
(1973), cioè costituito da tre stati o momenti: 
a) il feed - forward o "feed - back interno", che riguarda la 
preparazione dell'azione; 
b) il "feed - back" vero e propno, che si realizza nel corso 
dell'azione ad opera del sistema effettivo; 
c) la "verifica del risultato", che vale come un feed - back a 
"posteriori". 
L ' intenzione coincide cronologicamente con il feed - forward, con 
la rappresentazione mentale dell'attività, con la programmazione degli atti 
sequenziali indispensabili per realizzarla. 
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La rappresentazione non riguarda soltanto la realtà esterna (Anochin, 
1968) ma anche la costruzione del gesto adatto per agire sulla realtà esterna, 
i singoli movimenti ed il corrispondente feed -back sequenziale nel corso 
dell'azione ancora da realizzare (Aram e Horwitz, 1983). 
Anatomicamente questo "schema" (alla maniera di Bemstein) 
corrisponde al concetto di "sistema neo - cortico - cerebellare"(Evarts, 
1975), tutt'ora didatticamente valido, anche se revisionato e rimodellato nel 
corso degli ultimi vent'anni. Il cervelletto potrebbe essere la sede della 
RIRE (rappresentazione interna della realtà esterna) e contemporaneamente 
l'organo che misura l'azione (ad esempio, per lo sguardo, la misura del 
movimento saccadico ); la programmazione sequenziale ha la sua sede in 
qualche area associativa della corteccia cerebrale. 
Ma, in pratica, chi è un bambino disprattico? E' un bambino che non 
sa fare o che non sa ancora fare o che non ha ancora imparato a realizzare 
determinate funzioni: oppure è un bambino che ha acquisito determinate 
funzioni ma le sa realizzare in modo stereotipato, cioè con strategie povere e 
con scarse alternative. Ha, inoltre, una ridotta capacità a rappresentarsi 
l'oggetto su cui agisce, l'intera azione e le sequenze che la compongono; ha 
difficoltà ad ordinare in serie e a coordinare i relativi movimenti elementari 
in vista di uno scopo (programmazione), di avviare i relativi programmi e di 
prevedere un certo risultato, verificando il risultato ottenuto come 
corrispondente a quello previsto ed atteso. 
La mancata acquisizione può essere imputata indifferentemente ad 
un mancato sviluppo del feed - forward (ad esempio per scarsa 
rappresentazione o per difficoltà di programmazione), ad un deficit del feed 
- back nel corso dell'azione o ad una difficoltà di verifica del risultato (ad 
esempio una verifica percettiva dell'adeguatezza del compito svolto). 
Altrimenti è ipotizzabile che la mancata acquisizione sia imputabile 
contemporaneamente a tutti questi fattori. 
Questa impostazione evolutiva - se discussa in termini pratici - cioè 
riabilitativi, ci induce a supporre che in ogni caso è indispensabile andare a 
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rieducare la capacità di rappresentazione del mondo esterno e di rieducare la 
capacità di "manipolare" le proprie rappresentazioni mentali. 
2.6. Le immagini mentali 
Vorrei fare ora un breve excursus sulle immagini mestiche, sulle 
immagini verbali, sulle immagini prodotte dalla fantasia e sulle immagini di 
tipo figurale, che ognuno di noi costruisce in modo intenzionale e che 
possono essere raggruppate sotto la dicitura di" immagini di pensiero", cioè 
di rappresentazioni soggettive di una sensazione o di un percetto in assenza 
di un adeguato input sensoriale, presenti nella veglia cosciente come parte di 
un atto di pensiero (Holt, 1964). 
Riguardo alle immagini di pensiero è utile effettuare ulteriori 
distinzioni. Possiamo infatti osservare come si possano immaginare degli 
oggetti immobili, dei movimenti, delle trasformazioni note o anche 
prevedere delle trasformazioni nuove. A tale proposito Piaget (Piaget e 
Inhelder, 1966) propone la seguente classificazione. 
In primo luogo, egli separa le immagini riproduttrici - che evocano 
oggetti o avvenimenti già conosciuti - dalle immagini anticipatrici - che 
rappresentano degli avvenimenti o trasformazioni che non sono stati 
percepiti precedentemente. Le immagini riproduttrici vengono poi 
classificate in immagini riproduttrici statiche, quando si riferiscono a oggetti 
o configurazioni immobili, cinetiche, quando evocano un movimento; di 
trasformazione, se rappresentano delle trasformazioni già conosciute dal 
soggetto. Le immagini anticipatrici, invece, potranno essere distinte soltanto 
in cinetiche e di trasformazione poiché, per anticipare una situazione statica 
che non si conosce, il soggetto deve tener conto dei movimenti o delle 
trasformazioni di cui essa è il risultato. 
Kitamura (1985) ritiene che le immagini mentali differiscono dai dati 
percettivi in quanto godono, rispetto a questi ultimi,di una maggiore libertà 
di elaborazione, da intendersi in due sensi. 
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m senso temporale, in quanto la percezione è ancora al dato 
attuale, mentre le immagini non sono vincolate al presente, ma 
possono richiamare il passato o prefigurare il futuro; 
in senso spaziale, in quanto la percezione è vincolata all'angolo di 
prospettiva dell'osservatore ed alle caratteristiche fisiche degli 
oggetti, mentre le immagini possono rappresentare spostamenti, 
cambiamenti di visuale e trasformazioni strutturali degli oggetti. 
In linea con questa posizione che difende la diversità tra immagine 
mentale e percezione si colloca Piaget (Piaget e Inhelder, 1966), secondo cui 
l'immagine mentale non può ritenersi un residuo "sfocato" della percezione 
anche se condivide con questa una comune funzione figurativa. Piaget 
riconosce, infatti, all'attività immaginativa anche una funzione simbolica 
che non appartiene alla percezione. 
L'immagine mentale permette di avere rappresentazioni mentali anche 
in assenza dei rispettivi referenti reali e di differenziare i significati dai 
significanti; in questo senso l'immagine ha il valore di un simbolo, cioè di 
qualcosa che sta al posto di qualcos'altro. Attribuendo questa funzione 
all'immagine mentale, Piaget ne rimanda ogm spiegazione ed 
interpretazione allo sviluppo delle capacità simboliche, subordinando 1 
livelli di sviluppo dell'attività immaginativa allo sviluppo del pensiero. 
Per Piaget esiste continuità tra lo sviluppo mentale basato sull'azione e 
la percezione e quello basato sulla rappresentazione e sulla capacità 
simbolica. La rappresentazione nasce - come è noto - dall'interiorizzazione 
degli schemi motori e ne costituisce per così dire una nuova straordinaria 
estensione. 
Sempre secondo Piaget, sarebbe possibile distinguere un certo numero 
di tappe successive nello sviluppo delle immagini mentali. Sono soprattutto 
evidenziabili due momenti decisivi: quello dell'apparire dell'immagine, da 
situarsi in contemporaneità con il costituirsi della funzione simbolica (verso 
un anno e mezzo - due) e quello che segna, a sette - otto anni circa, un 
primo delinearsi di immagini anticipatrici. In breve, questi due lunghi 
periodi dello sviluppo delle immagini corrispondono ai livelli preoperatori e 
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operatori dell'intelligenza. Le immagini del primo di questi due periodi 
restano essenzialmente statiche, cioè incapaci di rappresentare il susseguirsi 
dei movimenti e le fasi di trasformazione e limitate alla rappresentazione dei 
risultati finali. A maggior ragione, non possono perciò anticipare i processi 
non ancora conosciuti familiarmente, invece, verso i sette - otto anni ha 
inizio la capacità di anticipazione immaginativa che permette di ricostruire 
dei processi cinetici o di trasformazione e perfino di prevedere delle 
sequenze nuove. 
Già l'imitazione, di cm l'immagine pare il prodotto 
dell'interiorizzazione,non si compie senza l'appoggio dell'intelligenza 
operatoria poiché il bambino non imita se non comprendendo almeno 
parzialmente. L'immagine, allora, inizialmente comincia ad essere solo 
riproduttrice, legandosi alle configurazioni più che alle trasformazioni; ma 
una volta costituitesi le operazioni intellettuali, subentra un nuovo tipo di 
immagine fondata sull'imitazione di queste operazioni. 
Anche per Bruner, come per Piaget, lo sviluppo della conoscenza 
prende avvio dall'azione. Il processo di crescita dell'intelligenza è 
caratterizzato da tre fasi, in ciascuna delle quali Bruner ravvisa la presenza 
di un particolare sistema di rappresentazione mentale: esecutivo, simbolico 
o iconico. All'inizio il bambino conosce il mondo attraverso le azioni 
abituali che egli compie per affrontarlo: in uno stadio successivo fanno 
comparsa le prime rappresentazioni attraverso una forma di immagine 
relativamente libera dall'azione. 
Già nei primi anni di vita comunque, secondo Bruner, se si osserva 
attentamente il comportamento motorio del bambino si può rilevare la 
presenza di strategie di azioni che sottointendono la guida di 
rappresentazioni mentali, e precisamente rappresentazioni esecutive, 
costituite da schemi operativi. Solo in un secondo momento appaiono le 
rappresentazioni iconiche, indipendenti dall'azione e costituite da immagini 
e schemi spaziali della realtà. Grazie ad esse il bambino può compiere 
anticipazioni, trasformazioni e sostituzioni di oggetti e azioni. 
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Secondo Bruner le tre forme di rappresentazione (esecutiva, iconica e 
simbolica) continuano ad interagire nel sistema cognitivo del soggetto anche 
quando le forme di rappresentazione più evolute (simboliche) tendono a 
prendere il sopravvento. 
Katz (1983) individua quattro fonti delle differenze individuali nell'uso 
dell'immagine mentale: 1) l'efficacia nel mettere in atto processi 
immaginativi, 2) la consapevolezza circa le situazioni in cui l'immagine 
mentale potrebbe essere utile, 3) la presenza di codifica; 4) l'immagine di 
sé. 
Riguardo al primo aspetto l'immagine mentale è intesa come una 
gamma di capacità apprese nel corso dell'esperienza che portano l'individuo 
ad usare in modo adeguato strategie di pensiero a base visiva; le differenze 
individuali in proposito deriverebbero quindi dalla pratica che uno ha nel 
creare ed usare immagini mentali. 
Il secondo aspetto è legato ad attività di controllo che inducono 
l'individuo ad esaminare il contesto ed a scegliere la strategia più idonea; in 
quest'ottica buon immaginatore è chi è sensibile ai compiti che possono 
essere eseguiti in maniera immaginativa e adotta conseguentemente una 
strategia di tipo visivo. 
In terzo luogo vi è la tendenza a preferire l'immagine mentale ad 
altre forme di codifica o ad altre strategie; questa tendenza sarebbe 
assimilabile ad uno "stile cognitivo", ossia ad una stabile abitudine di 
pensiero che si manifesta in varie situazioni. Infine, vi sono degli aspetti che 
concorrono a formare l'immagine che l'individuo ha di sé, tra il quale vi 
sarebbe quella di ritenersi buoni o cattivi immaginatori. 
Problematica risulta la giustificazione delle differenze sessuali 
osservate. Per rendere ragione delle diversità osservate tra maschi e 
femmine in relazione all'immagine mentale, sono state avanzate ipotesi di 
tipo evoluzionistico, secondo le quali la superiorità dei maschi nella 
dimensione spaziale e nell'immaginazione di tipo dinamico sarebbe il 
risultato di un'eredità tramandata dal tempo in cui il comportamento 
esplorativo era di fondamentale importanza per la sopravvivenza. Questa 
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ipotesi si collega a spiegazioni secondo cui le differenze rilevate tra maschi 
e femmine riguardo all'immagine mentale dipendono da differenze nella 
specializzazione emisferica cerebrale (White, Sheehan e Ashton, 1977). 
Altre spiegazioni, di tipo socioculturale, motivano la superiorità dei maschi 
facendo notare che i compiti spaziali sono in genere percepiti come 
"maschili" (Richardson, 1991 ). 
Fodor (1975) ipotizza che la base dei processi cognitivi risieda nel 
"linguaggio del pensiero", ossia in un linguaggio di tipo concettuale, di 
livello profondo, che controlla l'uso dei simboli (tra i quali vi sono le 
immagini). 
Una prospettiva di questo genere è sostenuta, come appena visto, da 
Piaget (Piaget e Inhelder, 1966) secondo il quale la base del pensiero è data 
dalle strutture operatorie; le immagini possono aiutare l'individuo a 
conseguire il pensiero operatorio e, una volta che questo si è affermato, 
possono agevolare l'esecuzione dei ragionamenti traducendo i concetti 
astratti in schemi visivi; le immagini non possono tuttavia mai generare una 
vera conoscenza rimanendo esse sempre subordinate al sistema logico. 
Un ruolo all'immagine mentale è invece assegnato da autori quali 
Kosslyn (1980; 1983) che attribuisce loro proprietà spaziali emergenti, ossia 
non direttamente riconducibili ad una struttura logico - astratta. Secondo 
Kosslyn (1983) le immagini mentali rivestono un ruolo facilitatorio nei 
processi di pensiero in quanto di simulazione e di simbolizzazione. In 
quanto strumenti di simbolizzazione, le immagini mentali stanno al posto di 
oggetti o eventi concreti, sostituiti, nell'ambito di procedimenti di pensiero, 
da segni convenzionali. 
Lo studio del ruolo delle immagini mentali nella memoria è legato al 
nome di Paivio (1971, 1986, 1991), ideatore della teoria del "doppio 
codice"; questa, presuppone l'esistenza nella mente umana di due sistemi 
simbolici indipendenti, ma ampiamente interconnessi. Il sistema 
immaginativo è specializzato per codificare, organizzare, trasformare, 
immagazzinare e richiamare informazioni di tipo percettivo relative ad 
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oggetti o eventi concreti. Il sistema verbale è invece specializzato per 
trattare informazioni di tipo linguistico o astratto. 
Nella prospettiva di Paivio, stimoli quali le figure sarebbero soggetti 
contemporaneamente a una doppia codifica (verbale e visiva) e sarebbero 
quindi ricordati con maggior facilità proprio perché ci sarebbero più 
probabilità che almeno una delle due codifiche torni alla mente. E' però da 
rilevare che, oltre che alle caratteristiche dello stimolo (visivo o verbale), 
incide il tipo di elaborazione che il soggetto compie sul materiale da 
memorizzare. L'immagine costituisce infatti una strategia di ricordo che può 
essere utilizzata secondo le preferenze o decisioni del soggetto, 
indipendentemente dalle caratteristiche dello stimolo. In alcuni studi 
(Marks, 1973; Slee, 1980), per esempio, si è riscontrata una correlazione 
positiva tra prestazioni in compiti di memoria e attitudine alla 
visualizzazione: a parità di caratteristiche dello stimolo, i buoni 
immaginatori risultano avere migliori capacità di ricordo rispetto ai cattivi 
immaginatori. 
La soluzione di problemi, invece, è collegata a capacità immaginative di 
tipo solistico, quale quella di combinare mentalmente più figure o di 
trasformare in modo simultaneo immagini mentali di oggetti tridimensionali 
(Antonietti, Barolo e Masini, 1988). Altre indagini provano l'esistenza di 
rapporto tra soluzione di problemi logico - matematici e abilità di 
ricostruzione mentale di immagini tridimensionali a partire dal loro sviluppo 
bidimensionale (Frandsen e Holder, 1969), tra soluzione di problemi 
spaziali e capacità di controllo di immagini mentali (Emest, 1977), tra 
soluzione di problemi strumentali e capacità di rotazione di immagini 
mentali (Kaufmann, 1979). 
Dai dati delle ricerche citate e dalle considerazioni svolte si ricava 
che le immagini mentali possono rivestire una funzione euristica nel 
problem - solving soltanto se permettono di ritrarre gli aspetti globali e 
strutturali del campo problemico anziché gli aspetti di dettaglio. Inoltre, 
pare necessario che tali rappresentazioni comportino vantaggi per quanto 
riguarda il carico mentale e la facilità di elaborazione rispetto ad altre forme 
55 
di codifica. Infine, il loro impiego deve garantire soprattutto la flessibilità di 
trasformazione al fine di compiere agevolmente le operazioni di 
riorganizzazione richieste dal problema. Da ciò sembra, in conclusione, che 
le immagini mentali si rivelino particolarmente utili nelle fasi iniziali del 
processo di problem - solving (Kaufmann, 1985), ossia nelle fasi in cui: a) 
occorre tenere in considerazione l'intero campo problemico, non essendo 
ancora chiaro quali siano gli elementi rilevanti per la soluzione; b) ritratta di 
cogliere la struttura essenziale del campo, tralasciando i particolari inutili o 
fuorvianti; c) è più proficuo esplorare contemporaneamente varie direzioni 
di ricerca anziché intraprenderne una soltanto. 
Sulla base di questi elementi si può sostenere che l'immagine 
mentale non risponde a una mera funzione di "evasione", ma può 
contribuire ad un arricchimento dei processi di pensiero. Già Vigotskij 
(1960) sottolineava che "l'immaginazione è un momento integrante 
assolutamente indispensabile del pensiero realistico". Levin (1976) ha, ad 
esempio, provato che l'apprendimento di brani è facilitato grazie alle 
illustrazioni e Pressley (1976) ha dimostrato che bambini di nove anni 
riescono a migliorare il ricordo di un brano costruendosi delle immagini 
mentali di ciò che hanno letto. 
Ecco perché bisogna sviluppare nei bambini la capacità di elaborare 
immagini mentali, sviluppando, innanzitutto, uno dei principali aspetti delle 
nostre capacità visuo - spaziali; ciò può contribuire all'apprendimento di 
abilità quali l'orientamento nell'ambiente, la pianificazione dei movimenti, 
la memorizzazione di stimoli visivi, etc ... , cioè di abilità che sono implicate 




SVILUPPO, NORMALITA' E PATOLOGIA 
3.1: PREMESSA 
Il bambino comincia ad analizzare l'ambiente circostante attraverso 
un'attività di tipo esplorativo; man mano che acquista la capacità di muoversi 
autonomamente, comincia finalizzare i suoi interessi verso scopi ben precisi ed 
ogni azione viene accompagnata da qualche espressione orale; in questo contesto 
il linguaggio verbale si configura come strumento di facilitazione della 
simbolizzazione e come modalità privilegiata di comunicazione. 
Accanto all'immagine mentale degli oggetti il bambino pone un'etichetta 
verbale alle sue conoscenze: l'interesse dei linguisti e degli psicologi è stato 
incentrato sul rapporto che intercorre tra significato e significante delle parole. 
Soltanto dalla metà degli anni '70 si è iniziata a conoscere e valutare la 
pragmatica, ovvero tutti gli usi e le funzioni del linguaggio nel contesto in cui è 
posto. 
Il bambino produce, in tenera età, gesti (performativi, deittici e simbolici) 
in maniera del tutto fisiologica; in seguito con la completa acquisizione del 
linguaggio l'uso del gesto passa in secondo piano. Sarà interessante notare, però, 
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come la comunicazione non-verbale sia, in realtà, sempre presente nella vita di un 
individuo e di come se ne faccia largo uso nei contesti più svariati. 
3.2: La prima forma di comunicazione del bambino 
All'inizio degli anni settanta comincia ad entrare in crisi l'assunto secondo 
cui il linguaggio nasce e si sviluppa indipendentemente da altre capacità non 
linguistiche dell'individuo, che in parte sono presenti già prima della comparsa 
. del linguaggio: ci riferiamo alle capacità cognitive, sociali e comunicative. 
La cosiddetta "ipotesi cognitiva" inserisce lo sviluppo del linguaggio 
all'interno del più generale sviluppo dei processi cognitivi del bambino e recupera 
in quest'ottica le ipotesi formulate da Piaget (1945), secondo cui l'esperienza 
senso - motoria fornisce un prerequisito cognitivo per la comparsa del linguaggio, 
il quale rappresenta a sua volta soltanto una delle manifestazioni di una più ampia 
funzione simbolica, che si manifesta anche nel gioco simbolico, nell'imitazione 
differita e nell'immagine mentale. 
Il nuovo interesse per la pragmatica, ovvero per gli usi e le funzioni del 
linguaggio nel contesto, che emerge nella seconda metà degli anni settanta, 
chiama analogamente in causa altre capacità non linguistiche del bambino, prima 
trascurate e sottovalutate: le capacità sociali e comunicative. 
La comunicazione intenzionale prelinguistica si affida essenzialmente 
all'utilizzo di gesti quali l'indicare, il mostrare, il dare e la richiesta ritualizzata, 
accompagnati o meno da vocalizzi. In una ricerca longitudinale su 25 soggetti tra i 
9 ed i 13 mesi di vita (Bates ed altri, 1979) è stato evidenziato come i gesti 
comunicativi, a differenza di altri comportamenti gestuali (ad esempio esplorare 
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oggetti o figure con l'indice) che il bambino produce nello stesso arco di età, 
condividono le seguenti tre caratteristiche: 
a) sono usati con un'intenzione comunicativa; 
b) sono convenzionali; 
c) si riferiscono ad un oggetto o evento esterno. 
Ricerche successive (Caselli, 1983; Acredolo e Goodwyn, 1985) hanno 
messo in evidenza che la comunicazione gestuale non è soltanto del tipo fin qui 
considerato. Il bambino non si limita a produrre gesti "performativi" o "deittici", 
che esprimono cioè un'intenzione comunicativa, il cui referente è ricavabile 
esclusivamente dal contesto extra - linguistico, ma utilizza anche gesti 
"referenziali" o "simbolici" i quali, oltre ad esprimere un'intenzione 
comunicativa, denotano anche un referente specifico, hanno cioè un significato 
che non varia in conseguenza del variare del contesto. Si tratta di gesti che 
vengono adoperati in modo consistente, in una varietà di situazioni e contesti 
diversi, per riferirsi allo stesso oggetto, evento o azione; ad esempio fare "ciao" 
aprendo e chiudendo la mano, scuotere la testa per dire "no", fare il gesto di 
telefonare. 
Il bambino, a causa di una qualche distorsione del suo sviluppo mentale o 
per qualche difficoltà temporanea, può continuare ad esprimere le sue emozioni 
sul piano somatico. In questo caso, i disturbi del movimento rappresenteranno 
l'espressione concreta sul piano fisico delle tensioni emotive del bambino. 
Diverso è ovviamente il caso dei bambini sordi, per i quali i gesti 
costituiscono non soltanto la modalità privilegiata di comunicazione, ma anche un 
sistema linguistico vero e proprio, dotato cioè di un lessico e di una sintassi: la 
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lingua dei segni usata nelle comunità dei sordi. Confrontando i gesti prodotti dai 
bambini udenti con quelli prodotti da bambini sordi (esposti o meno alla lingua 
dei segni), è emersa una sostanziale somiglianza tra i due gruppi per quanto 
riguarda i gesti prodotti nelle primissime fasi dello sviluppo linguistico (Volterra e 
Caselli, 1986). Verso i due anni, tuttavia, quando il bambino udente usa 
prevalentemente la modalità vocale con un vocabolario già abbastanza esteso e 
produce le prime frasi, il bambino sordo raggiunge uno sviluppo analogo nella 
modalità gestuale ed in particolare produce le prime combinazioni di due segni, 
ma soltanto se è stato esposto ad una lingua dei segni. 
3.3 Il linguaggio: sviluppo, normalità, patologia 
Quando ci si va ad occupare di neuropsicologia dell'età evolutiva 
l'acquisizione e la patologia del linguaggio occupano uno spazio cospicuo 
per vari motivi. In primo luogo, il linguaggio è una funzione adattiva 
caratteristica e specifica dell'uomo, in secondo luogo, dato che vi è ancora 
in corso una disputa tra "innatisti" (i moderni modularisti) e "cognitivisti". 
Nelle prime tappe dello sviluppo del bambino vi è uno stretto 
collegamento tra lo sviluppo gestuale e quello vocale: inizialmente il 
vocabolario del bambino è composto da un numero equivalente di gesti e di 
parole; nella fase successiva, il repertorio gestuale non si arricchisce di 
nuovi significati, mentre quello vocale subisce degli incrementi costanti e 
lineari. La nascita del lessico (in entrambe le modalità) è resa possibile dalla 
parallela maturazione del bambino sul piano cognitivo ed emotivo -
relazionale. 
Egli raggiunge, infatti, la capacità simbolica e rappresentazionale 
(sesto stadio senso - motorio) per cui diviene capace di riferirsi a cose, 
oggetti, eventi non presenti nel contesto situazionale. 
Già prima di imparare a parlare il bambino impara a comunicare e 
per capire a fondo l'acquisizione e lo sviluppo del linguaggio è necessario 
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conoscere lo sviluppo comunicativo che precede e prepara il successivo 
sviluppo linguistico. 
In particolare, è stato messo in luce che l'inizio della comunicazione 
intenzionale, tra gli 8 ed i 13 mesi di vita, avviene attraverso l'uso di una 
serie di gesti e precisamente: la richiesta ritualizzata (il braccio è teso e la 
mano si apre e chiude ritmicamente), il mostrare, il dare e l'indicare un 
oggetto (Bates e coll., 1975; Camaioni e coll., 1976). 
Questi gesti deittici. chiamati anche performativi, possono vemr 
prodotti da soli oppure accompagnati da vocalizzazioni e vengono 
considerati i precursori delle prime parole. 
I gesti "deittici", pur essendo convenzionali e riferendosi ad oggetti o 
eventi esterni, esprimono esclusivamente l'intenzione comunicativa del 
bambino, mentre il referente di tale comunicazione è ricavabile dal contesto 
extralinguistico cui il bambino si riferisce. 
Tra i 12 ed i 16 mesi due fatti importanti vanno sottolineati: la 
comparsa e l'uso dei gesti accanto alle parole e il processo di 
decontestualizzazione che si manifesta nell'uso delle prime parole. 
L'aspetto interessante è che il bambino a quest'età non denomina 
solo attraverso le parole ma spesso anche attraverso i gesti. In primo luogo 
attraverso l'indicazione che diventa in questo periodo un gesto usato con 
notevole frequenza sia per richiedere che per denominare e attirare 
l'attenzione su un oggetto o evento. 
In secondo luogo, in questo stesso periodo accanto ai gesti deittici 
compaiono e vengono usati con una certa frequenza i gesti referenziali, 
ovvero gesti che non si limitano ad indicare come i gesti deittici qualcosa 
presente nel contesto ma lo rappresentano attraverso un"'etichetta" o un 
"simbolo" gestuale. Esempi di gesti referenziali sono ciao (aprendo e 
chiudendo la mano), pappa/mangiare (portando un recipiente vuoto o la 
mano alla bocca), non c'è più (aprendo le braccia), telefono/telefonare 
(portando la mano vuota o la cornetta del telefono all'orecchio) (Caselli, 
1983a). 
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Per quanto riguarda invece il processo di decontestualizzazione, il 
bambino passa in questo periodo da un uso altamente contestualizzato e 
ancora non simbolico delle parole ad un uso realmente simbolico e 
rappresentativo. 
Gesti e parole appartengono inizialmente ad un unico sistema che si 
differenzia solo successivamente oppure si tratta sin dall'inizio di due 
distinti sistemi comunicativi? 
A questo proposito può risultarci utile il confronto tra bambini sordi 
che acquisiscono una lingua dei segni, cioè un sistema linguistico - gestuale, 
e bambini udenti che acquisiscono un sistema linguistico - vocale, ma che 
come abbiamo visto fanno largo uso nelle prime fasi di sviluppo del 
linguaggio della modalità gestuale. E' possibile trovare differenze nella 
comunicazione gestuale di un bambino esposto ad una lingua dei segni e un 
bambino esposto ad una lingua parlata? 
Da alcune ricerche condotte (Caselli, 1983b; Caselli e Volterra, 
1990) si è potuto osservare che nel bambino normoudente dai 15 mesi in 
avanti vi è un rapido aumento del numero di parole prodotto ed un 
congelamento del lessico prodotto gestualmente; non compaiono gesti 
referenziali nuovi e quelli già presenti vengono usati sporadicamente. 
I "segni" del bambino sordo ed i "gesti referenziali" del bambino 
udente appaiono molto simili e dal momento che entrambi vengono prodotti 
in situazioni altamente ritualizzate diviene difficile attribuire loro un preciso 
"status" linguistico. 
Le combinazioni "gesto deittico + parola" e "segno + parola" 
diventano progressivamente più frequenti nella produzione del bambino 
udente, mentre vengono prodotte con minor frequenza dal bambino sordo. 
Muovendo da questi dati è possibile proporre un'ipotesi generale sulla 
capacità linguistica del bambino, in particolare sull'abilità di utilizzare 
simboli e l'abilità di combinare insieme questi simboli. 
Il bambino deve imparare a separare aspetti differenti della realtà o 
parti del mondo (azioni, oggetti, persone, eventi); deve imparare a riferirsi a 
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questi diversi aspetti per comunicare su questa realtà e deve creare relazioni 
tra queste azioni, persone, oggetti ed eventi sempre nuove e diverse. 
Può raggiungere questo obiettivo in due modi: facendo riferimento a 
questi elementi direttamente attraverso un gesto deittico quale l'indicazione; 
usando simboli referenziali appropriati e univoci: parole vocali o segni 
gestuali che rappresentano questi diversi aspetti; o ancora utilizzando 
entrambi i mezzi. 
E' evidente che non si tratta di un processo a senso unico: l'uso dei 
gesti deittici o dei simboli vocalici o segnici può aiutare il bambino a 
distinguere aspetti del mondo attorno a lui o anche a creare relazioni tra 
questi aspetti. 
In un secondo momento per comunicare messaggi progressivamente 
più complessi i bambini devono combinare questi segnali comunicativi; 
possono combinare due o più gesti deittici tra loro oppure simboli 
referenziali gestuali o vocali. Evidentemente le combinazioni con gesti 
deittici implicano abilità meno complesse che non la combinazione di 
simboli. 
Quando si combinano due o più simboli referenziali, è necessario 
ricostruire a livello rappresentativo tutti gli aspetti della realtà su cui si 
vuole comunicare con un minimo supporto degli oggetti presenti. 
In base alla teoria di Piaget secondo la quale il linguaggio non è che 
una delle forme della rappresentazione mentale, sono state svolte alcune 
ricerche per determinare se le difficoltà dei bambini con un disturbo 
specifico di linguaggio possano essere riscontrate anche in altre aree non 
linguistiche, quali ad esempio le funzioni simboliche. Una delle aree più 
ampiamente studiate è quella del gioco simbolico: tra le molte ricerche in 
questo campo citiamo quelle di Terrell e coll. (1984), Roth e Clark (1987), 
Skarakis e Prutting (1988), Thal e Bates (1988) e Rescorla e Goossens 
(1992). 
Rispetto ai bambini coetanei di sviluppo normale, i bambini con 
disturbo specifico di linguaggio sembrano essere meno maturi nelle attività 
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di gioco simbolico; sembrano essere meno abili nell'uso di oggetti in 
miniatura e nel gioco di "fare finta di...", ma soprattutto mostrano minori 
capacità nell'organizzare il gioco simbolico in sequenza, con un tema 
prestabilito ed eseguono un minor numero di azioni simboliche se 
confrontati con i loro coetanei normali. 
Dati di questo genere sono di notevole importanza, poiché i bambini 
DSL - per la definizione stessa del termine - ottengono dei risultati che 
rientrano nella norma in test di intelligenza non verbali. 
Sebbene le capacità di gioco simbolico nei bambini DSL appaiano 
limitate, queste sono comunque superiori alle loro capacità linguistiche; 
infatti, confrontando le capacità di gioco simbolico dei bambini DSL con 
quelle di bambini normali più piccoli con abilità linguistiche simili rispetto 
alla lunghezza media dell'enunciato, risulta che i bambini DSL dimostrano 
capacità di gioco simbolico più sofisticate di quelle del campione di 
confronto. 
Alcuni studi con bambini DSL analizzano le loro capacità rispetto al 
concetto di immagine mentale (Kamhi, 1981; Camarata e coll., 1981; Siegel 
e coli., 1981; Johnston e Ellis Weismer, 1983; Mancinelli e Sabbadini, 
1987). I risultati ottenuti in questi studi sono molto simili a quelli ottenuti 
dalle ricerche sul gioco simbolico; i bambini DSL danno prestazioni 
migliori dei bambini con sviluppo normale, più piccoli e con abilità 
linguistiche paragonabili, ma i loro punteggi sono significativamente 
inferiori a quelli ottenuti dai loro coetanei. 
3.4 Il linguaggio e i disturbi specifici (DSL) 
Il linguaggio è lo strumento di comunicazione più potente e 
privilegiato per lo scambio nella specie umana, è la capacità di utilizzare un 
codice per esprimere, comprendere e rappresentare le idee sul mondo 
attraverso un sistema convenzionale di segni arbitrari. 
Leonard (1998) sostiene che per definire il profilo di un bambino con 
DSL si debbano utilizzare 5 dimensioni distinte: 
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1. Che il grado di ritardo sia presente sia nella comparsa del linguaggio 
sia nel suo successivo sviluppo; 
2. che ci sia la presenza di un "plateau", cioè di livelli che non s1 
riescono a superare per alcuni ambiti specifici di competenze; 
3. che vi sia l'evidenza di profili anomali in cui vi siano sviluppi 
differenziati nell'uso di una stessa flessione per due funzioni 
grammaticali diverse; 
4. che vi siano frequenze anormali di errori (anche se gli errori che i 
bambini con DSL compiono sono gli stessi di quelli compiuti dai 
bambini normosviluppati nelle fasi più precoci, i bambini con DSL 
tendono a produrne un numero molto più elevato); 
5. che vi sia la presenza di errori anomali, cioè di errori che non sono 
tipici delle fasi più precoci dello sviluppo linguistico normale. 
Nella tabella seguente vengono riassunti i criteri di esclusione che 
devono essere considerati prima di poter porre una diagnosi di DSL: quando 
questi criteri vengono soddisfatti, allora si può parlare di DSL o di disturbo 
primitivo del linguaggio, condizione caratterizzata dal fatto che l'unica 
anomalia di sviluppo è rappresentata da una significativa alterazione o 
restrizione delle capacità linguistiche. 







Prestazioni significativamente inferiori alla media 
Nei test di linguaggio adeguati all'età di sviluppo 
(punteggio inferiore a 1,5 deviazione standard) 
QI non verbale uguale o maggiore di 85 
Negativo agli esami di routine 
Assenza di epilessia, paralisi cerebrale, lesioni 
Cerebrali, non assunzione di farmaci antiepilettici 
Assenza di anomalie strutturali 
65 
Condizioni psicofisiche e sociali Assenza di sintomi di alterate capacità psicofisi= 
Che con restrizioni di particolari abilità. Assenza 
Di importanti disturbi della vita di relazione 
sociale 
Quando andiamo ad osservare un bambino è importante andare a 
valutarlo in modo "dinamico", mettendo in risalto non solo come il bambino 
raggiunge un obiettivo ma anche in quanto tempo e se lo raggiunge. 
Va in particolare osservato come il bambino si organizza, quali 
strategie utilizza nell'esecuzione di un compito, in che modo arriva a 
determinati risultati e quindi a quale livello riesce e a quale fallisce, o 
meglio, a quale stadio del processo si collocano le sue difficoltà. Procedere 
attraverso una valutazione di tipo dinamico vuol dire tenere conto delle 
modificazioni che avvengono sia per evoluzione spontanea, sia come 
conseguenza dell'apprendimento che viene attivato nel soggetto nel corso 
stesso della valutazione, o a seguito di interventi specifici: tale aspetto può 
rivelarsi essenziale a livello prognostico. 
Una valutazione di tipo dinamico presuppone inoltre la verifica da 
parte dell'esaminatore, in caso di errore del bambino, di quanto questi è 
lontano dal raggiungimento del compito e di quanto o come si dovrebbero 
modificare le richieste per farlo giungere al risultato prefissato. 
Questo concetto, che deriva da alcune teorie dell'educazione 
(Vigotskij, 1974; Feuerstein e coll., 1979, 1995) è detto "Zona di Sviluppo 
prossimale" o "Potenziale di apprendimento" ed è intimamente correlato al 
concetto di modificabilità. 
Si tratta, cioè, di valutare le performance del bambino secondo due 
livelli di funzionamento: il "livello attuale" ed "il livello potenziale", cioè 
quello che un bambino può dimostrare quando il contesto è organizzato in 
modo tale da facilitare il bambino stesso ad evocare abilità e comportamenti 
di un livello superiore. 
Interpretare una certa funzione con strumenti di tipo descrittivo 
significa analizzare una data realtà e valutare se e quanto la realtà osservata 
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si differenzia rispetto ad una popolazione od un gruppo di riferimento. Gli 
strumenti di tipo interpretativo, d'altro canto, non ci dicono com'è quel 
soggetto rispetto ad una popolazione di riferimento, ma ci aiutano a capire 
come sia organizzato quel bambino rispetto ad una determinata competenza, 
quali funzioni e quali processi sono disturbati e quali risultano integri e 
come vengono tra loro utilizzati e correlati dal bambino. 
SEMEIOTICA NEUROLOGICA 
Semeiotica "descrittiva"<= 
Stabilisce differenze quantitative 
fra il bambino ed una media 
normale. 
:::::> Semeiotica "interpretativa" 
Analizza la struttura interna della 
funzione e tende all'individuazione 
dei processi responsabili delle 
difficoltà. 
Lo sviluppo del linguaggio è strettamente correlato a processi di 
simbolizzazione ed astrazione, oltre che a capacità di tipo 
neuropsicologico, cioè funzioni preposte all'elaborazione delle 
informazioni e processi di controllo, quali ad esempio, le capacità 
gnosiche, prassiclte, percettive, mnestiche, attentive. 
I bambini che non imparano a parlare, che parlano poco e male o che 
imparano a parlare con molte difficoltà sono una popolazione numerosa ed 
eterogenea; le cause eziopatogenetiche di queste difficoltà di acquisizione 
sono molteplici e meritano di essere considerate una per una. 
Tutti noi sappiamo quanto incidano, ad esempio, difficoltà nella 
percezione uditiva, difficoltà nella programmazione articolatoria, difficoltà 
intellettive, difficoltà affettivo - relazionali e difficoltà socio - culturali. Di 
questo fatto dobbiamo essere ben consci sia quanto valutiamo l'incidenza 
epidemiologica dei vari disturbi, sia quando consideriamo la prevalenza di 
un singolo disturbo nel singolo caso clinico. 
Questa esigenza di chiarezza è doppia: 
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a) è semeiologico - clinica, quando dobbiamo risalire 
dall'ovvia constatazione che un bambino non parla alla 
decisione operativa degli interventi concreti e specifici da 
adottare; 
b) è di analisi patogenetica quando cerchiamo di scoprire nella 
dinamica dello sviluppo l'integrazione e la sovrapposizione 
dei diversi fattori. 
Tutti coloro che vanno ad occuparsi con interessi clinici delle 
patologie del linguaggio in età evolutiva, restano spesso "storditi" dalla 
grossa confusione nosografica esistente. Questa confusione è dovuta a 
molteplici fattori; in primo luogo essa dipende dal fatto che i singoli e 
numerosi A.A. si sono più occupati, in genere, a circoscrivere 
minuziosamentè il singolo sintomo piuttosto che a comprenderne la 
rilevanza nell'economia globale del bambino; in secondo luogo, un notevole 
ritardo è stato causato dall'ottica settoriale da cui ogni branca specialistica 
non è riuscita a sottrarsi. 
La classificazione che andrò a proporre qui di seguito, nasce dalla 
collaborazione di esperienze molto diverse, non avendo comunque la 
pretesa di risolvere tutti gli aspetti patogenetici, prognostici e riabilitativi di 
questa difficile patologia. 
TAB. 2 - Nosografia dei disturbi di linguaggio e di parola in età evolutiva. (Levi, 1990) 




Disartria in paralisi cerebrali infantili (P.C.I.) 
Anartria in paralisi cerebrali infantili (P.C.1.) 
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B - DISTURBI SPECIFICI (O DI SVILUPPO) 
Ritardo semplice 
Ritardo specifico ( oligofasia) 
Disfasia evolutiva 
C. - DISTURBI DI INTEGRAZIONE 
In ridotte prestazioni intellettive (R.P.I.) 
In ritardo motorio 
In psicosi infantile precoce 
In disturbi socio - relazionali 
D - DISTURBI DA HANDICAP ASSOCIATI 
Ipoacusia e ridotte prestazioni intellettive 
Disartria e ridotte prestazioni intellettive 
Disartria e ipoacusia 
Ipoacusia e ambliopia 
Disfasia secondaria 
Disturbi psicotici in deprivato sensoriale 
E - DISTURBI ACQUISITI 
In sordità acquisita 
Afasia acquisita 
Questa suddivisione valorizza particolarmente il significato che il 
singolo quadro clinico ha nell'economia globale del bambino che cresce. 
Qui di seguito vorrei presentare anche una classificazione clinica dei 
DSL; essa riproduce la distinzione tra disturbi espressivi e disturbi misti e 
costituisce un utile strumento di orientamento all'interno delle tre 
dimensioni principali del disturbo, nel quale è possibile collocare i vari 
soggetti. 
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TAB.3: Classificazione dei disturbi del linguaggio (Fonte: Rapin. 1996) 
Disturbi misti recettivo-espressivi 
•Agnosia uditivo-verbale forma puramente recettiva con incapacità a comprendere il lin= 
guaggio attraverso il canale acustico, linguaggio espressivo as= 
sente o fortemente disfluente. 
Disturbi espressivi 
• Disprassia verbale: dissociazione tra competenza linguistica adeguata o poco compro= 
messa e una produzione difettosa per difficoltà a programmare la 
corretta sequenza dei suoni all'interno della parola 
• Deficit di programmazione fonologica.· buona fluenza verbale con realizzazioni fonologi 
che spesso poco intelleggibili; errori fonetici "stabili", prognosi 
benigna; forte analogia con il ritardo semplice di linguaggio. 
Disturbi nei processi linguistici integrativi 
• Deficit lessicale: la produzione fonologica può essere normale ma è presente un disturbo 
anomico talora così grave da compromettere la fluenza verbale e il ritmo 
espressivo. 
•Deficit semantico-pragmatico: disturbo prevalente dell'uso e del contenuto del linguag. 
malgrado una produzione fonologica e sintattica poco compromessa. 
In particolare, quando parlerò di disturbo specifico di linguaggio 
andrò a considerare solo le difficoltà significative di linguaggio, 
riscontrabili in assenza di disturbi uditivi, intellettivi, affettivi e relazionali. 
Infatti, secondo studi recenti di psicolinguistica è possibile ritenere 
che, essendo necessarie per l'acquisizione fisiologica del linguaggio 
numerose competenze e meccanismi (L.A.D. = Language Acquisition 
Device), l'integrazione di tutte queste competenze nell'ambito della mappa 
cognitivo - relazionale del bambino possa essere selettivamente disturbata. 
In alcuni casi, quelli dei disturbi specifici di sviluppo, questa 
difficoltà selettiva nell'integrazione dei meccanismi di acquisizione 
linguistica (L.A.D.) emerge isolata. In altri casi (disfasie secondarie o 
disturbi di linguaggio compatibili con difficoltà extra - linguistiche) i 
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meccanismi di acqms1z1one linguistica non sono compromessi m via 
preliminare, ma non sono in grado di far fronte a problemi di codificazione 
- decodificazione linguistica, resi troppo ardui causa l'incidenza dei disturbi 
di base (uditivi, articolatori, intellettivi). 
Come è stato possibile osservare, "linguaggio" non è sinonimo di 
"comunicazione verbale". Il termine linguaggio è in sé ambiguo: bisogna 
distinguere i suoi due sensi usando le espressioni comportamento linguistico e 
sistema linguistico. 
Innanzitutto, è importante dividere la componente verbale del linguaggio 
da quella non verbale: purtroppo il termine "verbale" è usato dalla maggior parte 
dei linguisti in tutt'altro senso che in quello esatto (cioè in relazione alle parole, 
piuttosto che in relazione ai verbi). Fuori dall'ambito della linguistica è stato usato 
in una quantità di significati diversi. Skinner (1957) ad esempio si serve 
dell'espressione "comportamento verbale", nel titolo e nel testo di un suo libro, in 
modo tale da comprendervi non solo tutto il linguaggio, ma anche molte altre cose 
(in concreto, tutto ciò che può essere inteso come "comportamento rinforzato 
attraverso la mediazione dei bisogni di altre persone"). Ma questo è un uso 
estremamente personale di "verbale", e, una volta che lo abbiamo posto in 
evidenza, esso non può più provocare confusione. 
Più seria è l'incoerenza e l'imprecisione con cui la distinzione tra verbale e 
non verbale è stata tracciata in riferimento ai diversi componenti o aspetti del 
linguaggio. La stessa incoerenza e imprecisione, si può aggiungere, è legata al 
termine paralinguistico, che va distinto dal "non verbale"; la stessa cosa si dica di 
vocale. 
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Si può cominciare distinguendo segnali vocali e segnali non - vocali, 
secondo che i segnali siano trasmessi o no attraverso il canale vocale - uditivo. Il 
"canale" vocale - uditivo è qui definito in base ai suoi due punti di partenza e di 
arrivo, ed al modo e ai meccanismi mediante cui i segnali sono prodotti alla 
sorgente e ricevuti a destinazione, e non semplicemente in base alle proprietà del 
canale stesso, il quale collega i terminali e lungo il quale i segnali viaggiano. 
Tra i sistemi non - vocali usati dall'uomo ci sono i sistemi 
"paralinguistici" dei cenni del capo, dei gesti, dei movimenti degli occhi, eccetera, 
della specie descritta da Argyle (1984 ); questi svolgono una importante funzione 
nell'interpunzione e nella modulazione del parlato. 
Non tutti i segnali vocali sono linguistici; anzitutto si devono escludere 
quelli che Crystal (1969) chiama riflessi vocali: sternuti, sbadigli, tosse, il russare, 
ecc. Solitamente essi sono determinati fisiologicamente, e, pur essendo segnali, 
nel senso che sono trasmessi (per lo più involontariamente) e possono essere 
interpretati dal ricevente, nessuno potrebbe considerarli intrinseci al linguaggio. 
Si giunga ora alla distinzione tra tratti o componenti verbali, prosodici e 
paralinguistici; è comodo riconoscere due distinte dicotomie, e a questo fine si 
useranno i termini "linguistico" (che comprende verbale e prosodico) e non -
segmentale (che comprende prosodico e paralinguistico). Argyle suggerisce che la 
comunicazione non - verbale sostiene e sorregge la comunicazione verbale e che 
la comunicazione non - verbale e quella verbale "svolgono normalmente due ruoli 
in contrasto": la prima controlla le relazioni sociali immediate, come negli 
animali, la seconda convoglia informazioni fattuali, dà ordini e istruzioni, ecc. 
Riassumendo si può dire che la componente verbale è più strettamente associata 
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alla funzione "cognitiva", e quello non - verbale alla funzione "attitudinale" o 
"sociale" del linguaggio. 
Il linguaggio è spesso considerato come un sistema di segni, e pertanto lo 
si fa rientrare nell'ambito della semiotica: seguendo Morris, e, in ultima analisi, 
Peirce (1931 ), molti autori riconoscono entro la semiotica tre aree: la sintattica, la 
semantica e la pragmatica. 
Sebeok (1968; 1969), occupandosi di una gamma molto vasta di materia 
(la semiotica, "teoria generale dei segni": Sebeok, 1969), distingue tra i sistemi 
peculiari dell'uomo (rientranti nella "antroposemiotica") e quelli che si 
riscontrano anche in altri animali ("zoosemiotica"). Nell'ambito della prima egli 
distingue, da un lato, il linguaggio e quelli oggetti e quelle usanze che l'uomo ha 
innalzati alla dignità di sistemi di segni via via che li ha filtrati attraverso le sue 
lingue, quali l'abbigliamento (Barthes, 1967) e la cucina (Lèvi Strauss, 1966) 
nelle loro funzioni comunicative. Dall'altro lato sono le strutture semiotiche in cui 
gli uomini sono uniti da sistemi che non comportano un codice linguistico 
particolare (ad esempio la musica e la pittura). 
3. 7 I disturbi del linguaggio scritto 
I disturbi di lettura e scrittura possono essere definiti come dei disturbi 
neurocognitivi; essi,perciò, riflettono una disorganizzazione del nostro cervello. 
Ma come sono fatti i sistemi neurofunzionali? Funzioni quali linguaggio e 
memoria interessano simultaneamente più parti del cervello: ecco perché quando 
parliamo di struttura del sistema funzionale dobbiamo tenere presenti tre variabili: 
1) la variabile biologica; 
2) la struttura formale di ogni funzione; 
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3) la costruzione del cervello attraverso lo studio di vari 
processi, di cui solo però alcuni sono a noi noti. 
Attualmente lo studioso più autorevole in questo campo è 
Albert Galaburda (allievo di Geschwind) che nel 1989 trova delle 
alterazioni cerebrali nei soggetti dislessici simili però a quelle dei 
lettori normali. 
Risulta, quindi, impossibile predire in età evolutiva come un 
certo danno cerebrale influenzerà col passare del tempo le capacità del 
bambino e, in maniera più specifica, non è possibile stabilire un solido 
correlato morfologico associato alla dislessia sia per quanto riguarda 
gli adulti che i bambini (Filipek, 1995). 
Prima di andare a conoscere nel dettaglio le componenti di 
questi due processi, andiamo a vedere come si colloca la funzione 
della scrittura all'interno dei sistemi di comunicazione. 
Innanzitutto dobbiamo fare una distinzione tra sistemi 
comunicativi verbali e non - verbali; i sistemi di scrittura sono 
strettamente imparentati con il linguaggio. Nei sistemi non - verbali 
troviamo, invece, che ogni gesto corrisponde ad un significato. 
Troviamo eclatanti esempi di ciò in tutto il regno animale, ad esempio 
nelle posture di difesa, nell'aggressione, nelle tecniche di 
corteggiamento. Ogni postura ha una chiave univoca di lettura e ciò 
comporta che se ogni gesto è legato ad un ben preciso significato, 
allora il numero di messaggi che posso trasmettere è davvero limitato. 
Per quanto riguarda il sistema linguistico possiamo vedere 
come il tratto fonoarticolatorio riesca attraverso l'utilizzo di soli 1 O 
luoghi a coordinare una serie enorme di gesti fonetici che non hanno 
un significato universale, ma ai quali può venire assegnato un 
significato arbitrario. Il sistema linguistico è formato da una 
componente innata che si sviluppa in modo spontaneo nel bambino e 
che possiamo definire come una proprietà specie - specifica della 
razza umana. Lingue diverse selezioneranno composizioni fonemiche 
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diverse e perciò il significato di ogni singola parola risulta essere 
totalmente arbitrario, frutto di una data evoluzione storica di un 
popolo. 
Il linguaggio orale è l'unico sistema che permette una 
comunicazione completa, senza limitazioni a priori; il sistema vocale, 
il sistema tattile, il sistema gestuale, quello materiale (abbigliamento) 
e quello grafico (scrittura non - correlato, ad es. come i segnali stradali 
o le scritture rupestri, oppure scrittura correlato, ad es. come le 
notazioni scientifiche, i codici o le formule chimiche) si possono 
definire, invece, come dei sistemi parziali. 
Dal linguaggio orale derivano tre tipi di comunicazione: 1) il 
linguaggio scritto; 2) il linguaggio dei segni; 3) il linguaggio tattile. 
Il linguaggio dei segni ci aiuta a capire come l'udito non abbia 
nulla a che fare con lo sviluppo del linguaggio; infatti, un bambino 
sordo può avere solo un disturbo dell'udito ma può anche essere un 
bambino dislessico. 
Tutti i sistemi di scrittura sono dei sistemi di trascrizione di 
sistemi sub - lessicali: ogni simbolo può essere legato ad una 
rappresentazione fonologica. L'utilizzabilità di un sistema ortografico 
presuppone la conoscenza di una determinata lingua. 
Ma cosa viene rappresentato dai sistemi di scrittura alfabetici 
di una lingua? Si può dire in modo un po' "grossolano" che vengono 
rappresentati i suoni della lingua. Il meccanismo della percezione 
fonemica è un meccanismo autonomo rispetto a quello che ci fa 
percepire tutti gli altri suoni; infatti, molti bambini autistici hanno 
un'agnosia verbale che "scompare" quando interagiscono non -
verbalmente (processo di percezione categoriale). 
E, come vengo prodotte le sequenze di sillabe oralmente? Se 
produco una parola monosillabica in inglese (es.: bag) e registro i 
tempi di contrazione della consonante bilabiale e di quella velare 
scopro che i muscoli delle labbra si contraggono quasi 
simultaneamente a quelli della lingua: la contrazione che produce la 
75 
velare comincia già quando c'è la contrattura della bilabiale. Questo 
fenomeno si chiama co - articolazione, in quanto non è possibile 
staccare la consonante dalla vocale. 
In che modo l'ortografia rappresenta la lingua? Dev'essere ben 
chiaro che il sistema ortografico non rappresenta i singoli suoni 
poiché questi risultano spesso fusi insieme, come abbiamo visto grazie 
al fenomeno della co - articolazione che ci permette di accelerare il 
processo articolatorio. I foni sono i suoni come noi li sentiamo: la 
trascrizione ortografica non riporta le differenze fonetiche. Solo con la 
trascrizione fonetica di un testo è possibile rappresentare i foni. 
Che abilità bisogna allora possedere per avere una scrittura? 
Innanzitutto dobbiamo avere a disposizione un sistema linguistico e 
soprattutto una fonologia; i sistemi ortografici sono strettamente 
collegati alla fonologia. 
I sistemi ortografici si dividono in: 
1) Ortografie Trasparenti (italiano); 
2) Ortografie Profonde (inglese). 
I sistemi di lettura e scrittura coinvolgono più sistemi cognitivi 
contemporaneamente memona, sviluppo lessicale, sintattico, 
morfologico, concettuale, metaforico, per la lettura: aspetti strumentali 
come quello grafico e spaziale si aggiungono ai precedenti sistemi 
quando devo scrivere. Si deve, perciò, andare ad analizzare ogni 
singola componente sia del sistema linguistico che di quello 
ortografico per studiare le produzioni di ogni singolo caso. 
I meccanismi che troviamo nella patologia li possiamo 
considerare come un "congelamento" dei meccanismi normali che si 
riscontrano nel corso dello sviluppo; si ha quasi l'impressione che nei 
bambini patologici ci sia un vero e proprio rallentamento di uno di 
questi sistemi. 
Attraverso un processo di analisi dei cluster (= analisi di 
bambini con caratteristiche simili), si è osservato che l'acquisizione 
della lettura e della scrittura non è un processo progressivo (infatti 
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l'acquisizione della lettura avviene in modo molto marcato e rapido). 
Paradossalmente si è osservato che la scrittura "migliora" più 
velocemente nei bambini con prestazioni scadenti nella lettura. Si è 
cercato anche un indice in grado di fornire la proporzione di errori tra 
lettura e scrittura ( ad esempio: 60 errori nella lettura, 60 errori nella 
scrittura - indice = O). Comunque, nel giro di pochi mesi dall'inizio 
della scolarizzazione, si assiste ad un cambiamento radicale nel 
rapporto tra gli errori di lettura e scrittura. 
Maria Montessori aveva descritto questi fatti già alla fine 
dell'l800; un quesito restava però sempre aperto. Perché c'è questa 
discrepanza tra lettura e scrittura? Che ruolo gioca la memoria in 
questi processi? 
Nella lettura i problemi legati alla memoria li troviamo 
all'uscita di tutto il processo, nella scrittura, invece, li troviamo 
all'inizio di tutto il processo. In pratica, cosa faccio quando leggo? 
Trasformo un'informazione visiva in un'informazione linguistica. 
Come faccio ad arrivare al significato di una parola scritta? 
Inizio facendo un'analisi delle componenti della parola 
(trasformazione grafema I fonema). I fonemi come oggetti isolati non 
esistono, ciò che ricostruiamo nella nostra testa sono una serie di tratti 
distinti vi. 
Nel processo di lettura il punto di partenza è un'incognita a 
360°; il bambino, infatti, ha di fronte una sequenza di lettere di cui 
deve decifrare l'equivalente fonetico. E per la scrittura? Nella scrittura 
dettata il punto di partenza viene automaticamente decifrato a costo 
zero, in quanto il bambino ha un accesso immediato alla struttura 
fonologica della parola. La struttura fonologica è la matrice su cui si 
innesta tutto il processo di analisi ortografica. 
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3.9. La meccanica dello sviluppo della letto-scrittura 
Sino alla fine degli anni '60 lo studio delle dislessie acquisite 
era fatto seguendo criteri di tipo acquisizionistico (es. :alessia con 
agrafia). E' stato Marshall a portare l'attenzione generale su un 
paziente che da giovane era stato ferito in guerra e da allora leggeva 
compiendo paralessie semantiche (esempio: parola scritta \letto\ - il 
paziente legge \cuscino\). Si cominciarono ad analizzare altri pazienti 
sempre di madrelingua inglese con caratteristiche diverse; un paziente, 
ad esempio, in grado di leggere parole irregolari particolari (yacht) ma 
che non è in grado di leggere una non - parola regolare. 
Si cominciò allora a pensare che il sistema neurofunzionale 
che sottende alla lettura e alla scrittura fosse organizzato da due 
sistemi indipendenti: il primo simile ad una fotografia (archivio 
fotografico = lessico ortografico = archivio che viene costruito nel 
tempo). Il secondo equivalente ad una procedura analitica che si attiva 
per la lettura di parole nuove. Ecco, quindi, che ci troviamo di fronte 
ad una PROCEDURA GLOBALE ed una PROCEDURA ANALITICA; 
quando noi leggiamo questi due sistemi si attivano in parallelo. 
Questo è in pratica il MODELLO A DUE VIE che ci porta di 
fronte ad una serie di problemi quando lo rapportiamo ai bambini. 
Quando e come vengono costruiti questi due archivi? La loro 
costruzione avviene come conseguenza della capacità di decifrazione 
o come, ad esempio, capacità della memoria visiva? 
Ciò che il bambino utilizza è il PRINCIPIO DI 
PRODUTTIVIT A' del sistema ortografico (= quando il bambino è in 
grado di leggere una parola è in grado di leggerle tutte); l'elemento 
determinante è il miglioramento della trasformazione grafema \ 
fonema, tanto più rapido diventa tanto maggiore è il successo nella 
lettura di parole e di non - parole. Nei bambini che cominciano a 
leggere, cioè, l'efficienza dell'analisi ortografica è la condizione del 
successo per l'apprendimento della lettura. 
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Un altro cardine del sistema ortografico dipende dal 
PRINCIPIO COMBINATORIO del lessico e della fonologia. Il 
bambino dev'essere aiutato ad utilizzare delle strategie di tipo 
metacognitivo: ma come si può fare ciò? Kant nel libro "Introduzione 
alla logica" osservava che tutti noi per parlare abbiamo bisogno di una 
grammatica anche se quasi nessuno in realtà saprebbe dire che cosa 
sia la grammatica. Stessa cosa accade quando noi spieghiamo un 
qualcosa di nuovo ad un bambino: non facciamo altro che accendere 
degli interruttori. 
Ci troviamo, quindi, di fronte a delle funzioni 
EPIGENETICHE, il cui funzionamento lo troviamo scritto all'interno 
dei nostri cromosomi. 
La fonologia risulta chiaramente come il punto di attacco tra il 
sistema linguistico e il sistema ortografico. 
Da quanto finora osservato posso trarre queste prime conclusioni: 
I) I bambini normali lettori sono molto veloci e accurati; 
2) Nei bambini senza difficoltà di apprendimento le normali 
asimmetrie presenti nei processi di apprendimento della lettura e della 
scrittura scompaiono spontaneamente nel corso dello sviluppo; 
3) Vi sono a tutt'oggi diverse ipotesi sostenute in letteratura riguardo 
alle possibile cause della dislessia; l'ipotesi più accreditata resta 
comunque quella metalinguistica, poiché in ogni caso viene sempre 
manipolata la struttura fonologica della parola. Il processo di lettura e 
scrittura avviene nel bambino poiché egli comincia ad acquisire una 
sua consapevolezza fonemica. I bambini cattivi lettori vanno anche 
peggio degli altri in tutti i giochi metafonologici. 
Quali risorse cognitive sono necessarie per leggere e scrivere? In 
realtà non ce ne sono molte: il meccanismo specifico che governa il 
sistema ortografico è un meccanismo antichissimo che ha reso 
possibile l'instaurarsi del processo di lettura. 
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Ma per leggere e per scrivere un bambino dev'essere anche in grado di 
"contare" le lettere che compongono una parola:arriviamo pian piano 







Quando vado a studiare alcuni casi clinici non è difficile trovarsi a 
discordare da modelli di sviluppo cognitivo come quello di J. Piaget: il 
nostro apparato cognitivo è costituito in realtà da una serie di 
sottoinsiemi che interagiscono continuamente tra loro nello sviluppo. 
C'è sempre un'interazione tra sistemi cognitivi e sistemi linguistici, in 
quanto nello sviluppo normale del bambino c'è una costante co -
evoluzione dei vari sistemi. Spesso lavorando su un determinato 
sistema vedo comparire delle abilità anche relative a campi lontani 
rispetto a quelli su cui sto operando; purtroppo non possediamo ancora 
degli strumenti adatti a fornire una risposta analitica a questo mistero. 
Ogni meccanismo ha una sua componente nucleare, ogni sistema è 
autoregolato. 
Non devo comunque dimenticare che l'organizzazione della 
lettura e della scrittura riflette l'organizzazione del linguaggio. La 
parola scritta rimane un disegno finchè non attivo l'analizzatore cross 
- modale che trasforma l'informazione visiva in fonologia. Se non 
arrivo alla fonologia non posso avere accesso al lessico; uno che legge 
solo singole parole passa dalla parola scritta (che abbiamo detto essere 
come un semplice disegno), direttamente alla semantica senza 
combinare l'analisi fonologica ed il lessico. Il sistema di scrittura 
controlla il sistema di interscambiabilità dei fonemi e il suo sviluppo è 
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legato a quello della fonologia, senza la quale non ho la possibilità di 
costruire un lessico. 
MORFOLOGIA LESSICO SEMANTICA 
FONOLOGIA 
MEMORIA LETTURA E SCRITTURA SISTEMA CONCETTUALE 
PRASSIE PERCEZIONE VISIVA 
3.11. Legami tra disturbi specifici del linguaggio orale e scritto 
Vi sono dei complessi rapporti che regolano le difficoltà di sviluppo 
del linguaggio orale con le difficoltà di apprendimento del linguaggio 
scritto; alcune ricerche longitudinali hanno studiato l'evoluzione 
dell'eloquio in gruppi di bambini con diagnosi di disturbo specifico del 
linguaggio, confermando uno stretto legame tra il disturbo di linguaggio ed 
il disturbo di apprendimento. 
Stevenson e Richman (1976) affermano che addirittura il 41 % dei 
bambini con ritardo di linguaggio presenta, una volta scolarizzato, un ritardo 
significativo nell'apprendimento della lettura, mentre nel gruppo di 
controllo formato da bambini senza ritardo di linguaggio, un ritardo 
nell'acquisizione del processo di lettura compare soltanto nel 14% dei casi. -
In un vasto studio longitudinale Silva et al. (1983) hanno suddiviso i 
bambini con ritardo di linguaggio in tre sottogruppi in base ad un deficit 
selettivo di comprensione, un deficit di produzione ed un ritardo di tipo 
globale. Essi hanno dimostrato che è presente un ritardo negli apprendimenti 
scolastici rispettivamente del 37,5%, del 31,8% e del 63,6%. Al contrario, 
solamente il 7 ,9% dei bambini senza problemi specifici di linguaggio 
presentava un disturbo di apprendimento. 
In uno studio catamnestico svolto su un campione di bambini con 
disturbo specifico di linguaggio, suddivisi in base alla compromissione 
prevalentemente della sfera fonologica e morfosintattica, Levi et al. (1982) 
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hanno riscontrato che le difficoltà di apprendimento erano 
significativamente più frequenti nei bambini con difficoltà morfosintattiche. 
Può risultare utile, a questo punto, osservare i punti che 
caratterizzano i bambini con diagnosi di disturbo specifico di linguaggio di 
età superiore ai sei anni: 
1) piano linguistico: pur controllando frasi nucleari presentano 
difficoltà specifiche ed emergenti nella capacità narrativa, 
cioè hanno difficoltà ad organizzare una sequenza narrativa 
con un avvenimento nucleare, con i collegamenti casuali, 
con i passaggi temporali e con gli eventuali cambiamenti 
dell'ambientazione e dei personaggi. Hanno, quindi, una 
difficoltà specifica ad utilizzare le strutture linguistiche 
acquisite secondo le regole sintattiche che permettono le 
combinazioni narrative ed hanno, contemporaneamente, 
difficoltà nella comprensione verbale di strutture sintattiche 
più o meno complesse; 
2) piano delle funzioni linguistiche: questi bambini non sanno 
appropriarsi del linguaggio come strumento di ragionamento 
logico che li faciliti nel passaggio alla forma della 
conoscenza deduttiva; nella comunicazione tendono ancora 
ad "agire" intenzioni ed emozioni che continuano ad avere 
difficoltà a comunicare verbalmente. Pur avendo, in genere, 
superato il problema della comprensibilità dei loro messaggi 
hanno ancora difficoltà di controllo delle regole implicite 
della comunicazione multipla per sviluppare una capacità 
argomentativa matura; 
3) piano metalinguistico: presentano difficoltà nella riflessione 
su uno strumento ancora fragile e al tempo stesso 
forzatamente rigido; possiedono un patrimonio fonologico 
differenziato ma hanno difficoltà di decodifica fonologica; 
hanno un vocabolario discretamente ricco ma non flessibile 
82 
all'uso; controllano le strutture sintattiche ma non sanno 
variarle rispetto ai diversi poli narrativi di un racconto. 
L'apprendimento scolastico è un processo complesso mediato m 
gran parte dal codice linguistico e che si pone come obiettivo un aumento 
globale delle conoscenze del bambino. 
In questa prospettiva il processo di apprendimento richiede la piena 
efficienza delle funzioni linguistiche, in quanto queste assumono un doppio 
significato, di mezzo preferenziale attraverso cui le competenze vengono 
assimilate e di un codice attraverso cui le conoscenze vengono 
immagazzinate. 
Questa doppia funzione è importante anche per le competenze che 
sono apparentemente più lontane dalla funzione linguistica, come il calcolo 
e la risoluzione di problemi matematici. In quest'ottica è possibile definire il 
linguaggio orale come un prerequisito necessario e fondamentale per un 
efficiente processo di apprendimento. 
La presa di coscienza degli usi cognitivi del linguaggio conduca ad 
una armoniosa crescita della mappa verbale individuale, dato che prevede 
non tanto l'accumulo disordinato di contenuti poco connessi tra loro, quanto 
la precisa codificazione del maggior numero di relazioni percepite fra 
contenuti ben noti. 
Infatti, maggiore è il numero delle relazioni logiche connesse ad un 
contenuto di pensiero, più numerose sono le vie attraverso le quali sarà 
possibile accedervi e quindi le probabilità di recuperarlo. 
Sia il linguaggio orale che quello scritto, sono costituiti 
simultaneamente da contenuti di pensiero (ciò che si vuol dire), dalla forma 
linguistica (scelte lessicali e sintattiche) e da funzioni o scopi per le quali 
viene utilizzato il linguaggio. Ognuna di queste componenti ha la sua 
indipendenza, ma tutti svolgono un ruolo più efficiente al momento della 
reciproca integrazione, rappresentata dalla sovrapposizione delle zone nel 
diagramma proposto dalla Bloom (1990): 
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I bambini educati ad usare sia l'orale che lo scritto impareranno con 
immediatezza i significati dall'una all'altra forma e da questa al pensiero. 
84 
CAPITOLO 4 
METODOLOGIA DELLA RICERCA 
4.1. INTRODUZIONE 
Durante questi tre anni di dottorato ho cercato di approfondire un lavoro, 
volto alla realizzazione di uno possibile strumento di valutazione delle abilità 
prassico-simboliche, analizzando con particolare attenzione le abilità di 
rappresentazione e pianificazione di gesti intransitivi. Le prove di 
rappresentazione di gesti, infatti, sono prove che prevedono sia una componente 
di organizzazione e programmazione motoria, sia una componente di tipo 
simbolico. 
Più specificatamente l'obiettivo che mi sono posta è stato il seguente: 
• Raccogliere informazioni e dati con un campione di bambini in età 
scolare, m un'ottica di adattamento di un protocollo 
precedentemente predisposto per bambini in età prescolare (Zanon, 
Bortolotti, Czerwinsky Domenis, 1999); 
• Indagare la produzione di gesti intransitivi ed i relativi erron 
compiuti, in un confronto tra bambini con curriculum scolastico 
nella norma e bambini con disturbo specifico del linguaggio (DSL) 
e/o disturbo specifico dell'apprendimento (DSA). L'idea di inserire 
anche questa tipologia di bambini è legata al fatto che i sistemi di 
lettura e scrittura altro non sono che rappresentazioni del 
linguaggio orale e prevedono, quindi, un passaggio obbligato per il 
sistema rappresentativo-simbolico. 
• Utilizzare la prova di "rappresentazione di gesti" come un 
possibile strumento di analisi e studio delle abilità di 
pianificazione coinvolte in atti considerati di routine. 
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Lo sviluppo della funzione simbolica è stata considerata da alcuni studiosi 
sia in relazione allo sviluppo del linguaggio espressivo (Thal e Bates, 1988; 
Rescola e Goossens, 1992), sia nel rapporto tra comprensione linguistica e 
produzione di gesti simbolici (Thal, Tobias e Morrison, 1991; Thal e Tobias, 
1994 ), sia in relazione stretta con l'apprendimento del linguaggio scritto, 
considerato come un sistema ordinato di simboli convenzionali, il cui uso corretto 
presuppone il possesso di una consolidata attitudine generale a rappresentare una 
cosa per mezzo di un'altra (Brotini, 2000), abilità richiesta anche nella 
rappresentazione di gesti. 
Spesso i neurospicologi hanno assunto che i bambini con difficoltà di 
linguaggio orale e/o scritto avessero anche difficoltà di sequenziamento seriale e 
che ciò si manifestasse in modo più marcato attraverso l'utilizzo di materiali 
simbolici o linguistici (Bakker, 1970; Corkin, 1974; Kinsbourne eWarrington, 
1963). 
La mancanza di chiarezza riguardo la possibile natura del problema legato 
alle abilità di sequenziamento con i bambini DSL/DSA potrebbe essere dovuta 
anche a delle difficoltà legate alla definizione del sequenziamento come un 
costrutto cognitivo. 
Ciò ha portato anche l'attenzione di questo studio verso l'ipotesi che 
bambini con DSL/DSA possano avere delle cadute selettive nell'apprendimento di 
sequenze motorie implicite che sono poi specifiche anche per i compiti di lettura. 
Ecco che la prima parte del protocollo riguarda prove di tapping proprio 
per iniziare da una prima verifica riguardante le possibili differenze 
nell'apprendimento di sequenze motorie tra bambini con curriculum scolastico 
nella norma e bambini con diagnosi di DSL/DSA. 
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4.2. Metodologia 
4.3.La costruzione dello strumento. 
Il protocollo nel suo insieme prevede vari blocchi diversificati di prove: i 
pnm1 due blocchi sono costituiti da prove motorie, il terzo da prove di 
rappresentazione di gesti intransitivi e l'ultimo blocco è costituito da varie prove 
di prassia (ideomotoria, visivo-gestuale, verbale-gestuale e di prassia costruttiva). 
Nel pnmo blocco sono stati inseriti esercizi denominati come atti di 
"fluenza motoria"; essi prevedono l'utilizzo della mano dominante durante un 
tempo prestabilito (20 secondi) durante il quale vengono rilevate le battute 
eseguite dal soggetto. 
Vi sono due prove: 
prova 1: si tratta di un'attività di ripetizione di battuta del dito indice della 
mano dominante. Questa prova è anche denominata come "tapping"; 
prova 2: si tratta di un'attività di battuta ripetitiva e coordinata del dito 
indice e medio della mano dominante. 
La prova di tapping ha un'utilità a fini diagnostici in quanto permette di 
indirizzare l'esame neuropsicologico in merito alla qualità temporale del controllo 
motorio in atti considerati elementari e legati alla routine quotidiana (Bilancia, 
1999; Geuze e Kalverboer, 1994). 
Il secondo blocco è costituito da quattro prove denominate di "fluenza 
manuale", che richiedono la presa e/o l'uso di oggetti differenti e, quindi, una 
coordinazione motoria degli arti superiori. Vengono valutati i tempi (il tempo 
d'esecuzione è soggettivo) e la correttezza di esecuzione delle prove. 
Prova 1 : consiste nel travasare delle palline da un contenitore ad un altro 
utilizzando un apposito misurino tenuto con la mano dominante; 
prova 2: consiste nello spostare degli oggetti di forma e consistenza 
diversa (che richiedono perciò un continuo adattamento della prensione manuale) 
da un contenitore ad un altro; 
prova 3: consiste nel prendere contemporaneamente da due contenitori 
posti lateralmente, uno alla destra ed uno alla sinistra del soggetto in modo 
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simmetrico, un oggetto alla volta con ogni mano e di porli in un contenitore 
centrale. Al soggetto è perciò richiesto un compito di presa fine-motoria 
bimanuale; 
prova 4: consiste nel prendere da un contenitore centrale 
contemporaneamente con ambedue le mani degli oggetti e di porli in due 
contenitori posti lateralmente alla destra e alla sinistra del soggetto. Anche in 
questo caso è richiesta una presa bimanuale. 
Queste prove fanno riferimento ad alcune prove previste nella Scala di 
Sviluppo Motorio di Oseretzky (1959) e ci permettono di ottenere delle 
informazioni precise riguardo alle abilità di destrezza manuale e bimanuale. 
Il terzo blocco di prove è denominato "rappresentazione di gesti" e 
prevede complessivamente sei serie di prove, ciascuna delle quali include quattro 
gesti: 
serie Al) Azioni che coinvolgono l'uso di un solo arto e/o di una sola 
mano (pettinarsi i capelli con un pettine, battere sul tavolo con un martello, aprire 
la porta con una chiave, bere con un bicchiere); 
serie A2) Azioni con valore simbolico-comunicativo che coinvolgono 
l'uso di un solo arto e/o di una sola mano (fare un disegno con una matita, tagliare 
un foglio con una forbice, tenere la cornetta del telefono vicina ali' orecchia 
facendo finta di parlare, sparare con una pistola a qualcosa); 
serie A3) Azioni che coinvolgono l'uso di uno stesso oggetto con modalità 
diverse e che coinvolgono l'uso di un solo arto e/o di una sola mano (sventolare 
un fazzoletto per salutare qualcuno, soffiarsi il naso con un fazzoletto, mettere nel 
portaombrelli un ombrello chiuso, ripararsi dalla pioggia con un ombrello aperto); 
serie A4) Azioni che coinvolgono i due arti e/o le due mani in modo simile 
e speculare (appoggiare sul tavolo un vassoio con i manici tenendolo con due 
mani, far finta di passare all'esaminatore un grande barattolo che si sta tenendo tra 
88 
le mani, sollevare uno scatolone da terra tenendolo con due mani, tirare verso di 
sé un tavolino tenendolo con le due mani); 
serie A5) Azioni che coinvolgono i due arti e/o le due mani che si 
coordinano tra loro con il movimento (scopare per terra tenendo tra le mani una 
scopa, suonare tenendo le mani sulla tastiera del pianoforte, scrivere tenendo le 
mani sulla tastiera del computer, fare delle grandi curve tenendo fra le mani il 
volante dell'automobile); 
serie A6) Azioni che coinvolgono l'uso dei due arti e/o delle due mani in 
modo sequenziale ma non coordinato (piantare sul muro un chiodo e batterlo con 
il martello, sbucciare una banana che si tiene in mano, tagliare una bistecca con 
forchetta e coltello, tenere per il manico una padella sul fuoco e mescolare con un 
mestolo la zuppa). 
Queste prove di "rappresentazione di gesti" fanno riferimento ai lavori sui 
gesti transitivi proposti da Dewey (1993) e da Hill et al.(1998) e sono state 
ampliate con l'inserimento di prove nuove e diverse; si tratta sempre di gesti che 
coinvolgono l'uso di un oggetto ma, in alcuni casi, l'azione ne prevede la presa 
manuale, in altri l'azione deve essere svolta sull'oggetto senza la presa diretta di 
quest'ultimo. La richiesta, infatti, è quella di fingere di compiere il gesto in quanto 
gli oggetti non sono mai presenti e l'azione può essere più o meno complessa e 
rivolta a se stessi o verso l'esterno. 
L'ultimo blocco del protocollo riguarda prove relative a prassie di vario 
tipo (ideativa, ideomotoria, visivo-gestuale, verbale-gestuale e costruttiva). 
Le prove specifiche qui inserite hanno l'obiettivo di quantificare le 
competenze del soggetto relative all'organizzazione del movimento, 
all'organizzazione prassica e alle abilità visuo-percettive e visuo-spaziali. 
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La valutazione delle prassie, infatti, ha sempre creato notevoli problemi tra 
gli studiosi soprattutto a causa della molteplicità di fattori che concorrono a 
costituire l'atto motorio, siano essi di ordine esecutivo o programmatori o. 
Anche la modalità con cui vengono presentate le prove per la valutazione 
delle prassie può rivelarsi cruciale per l'interpretazione dei risultati: le azioni su 
richiesta solo verbale richiedono, oltre alla capacità di pianificare ed eseguire il 
movimento, anche altre competenze - prima fra tutte la possibilità di decodificare 
in modo corretto il messaggio verbale. 
Per questo motivo è stata inserita anche una prova con modalità di 
richiesta su via visiva e non solo su via verbale; in questo protocollo, perciò, il 
soggetto può essere esaminato riguardo le abilità prassiche su imitazione, su via 
verbale, su via visiva (compiendo una pantomima dell'uso dell'oggetto) o su 
riproduzione su copia di modelli. 
4.4. Costruzione delle prove 
Per eseguire le prove richieste dal protocollo sperimentali sono stati 
utilizzati i seguenti materiali: 
1) Atti di routine (tapping e atto elementare); da un perito elettronico sono 
stati preparati a) un tasto con un sensore sottostante collegato ad un apparecchio 
che registrava ogni battuta del dito indice della mano dominante del soggetto 
esaminato. Questa prima prova è stata denominata come "tapping" ; b ) una 
scatola metallica dotata di due pulsanti estremamente sensibili al tatto, dotata di 
sensori che registravano in un software le corrette battute del dito indice e medio 
della mano dominante del soggetto in esame. 
2 ) Prove di fluenza manuale: per le quattro prove (1. Travasare con un 
misurino delle palline di carta da un contenitore più grande ad uno più 
piccolo; 2. Prendere oggetti di 3 tipi diversi da un contenitore e metterli in 
un altro contenitore attiguo uno alla volta; 3. Prendere da due contenitori 
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laterali un gettone con ognuna delle due mani e porli simultaneamente in 
un contenitore centrale; 4. Prendere contemporaneamente con ogni mano 
una pallina di carta da un contenitore centrale e porle in due contenitori 
laterali attigui) sono state usate in ordine; 
a ) una ciotola grande rotonda di plastica rigida del diametro di 23 
centimetri, ed una profondità di 8,5 centimetri; 
b ) una ciotola rotonda media del diametro di 19 centimetri ed una 
profondità di 6,5 centimetri; 
c ) tre ciotole piccole rotonde del diametro di 13 centimetri ciascuna ed 
una profondità di 6 centimetri; 
d ) un bicchierino di plastica rigida di 5 centimetri di diametro e 5 ,5 
centimetri di profondità; 
e ) dei cilindretti di gommapiuma plasticata, delle palline di carta colorate 
e dei gettoni quadrati di plastica rigida. 
Con queste prove si è voluto osservare se la "fl.uenza" dei movimenti 
eseguiti sia da una sola mano che da due mani contemporaneamente, fosse 
facilitata oppure maggiormente ostacolata dalla presenza di un determinato 
oggetto (ad esempio il fatto di travasare le palline da un contenitore più grande ad 
uno più piccolo con un bicchierino di plastica rigido, rispetto alla prova di travaso 
di gettoni con l'uso delle sole mani da un contenitore centrale a due contenitori 
laterali). 
3) Prove di Rappresentazione di gesti : in questa serie di prove non è stato 
utilizzato alcun tipo di materiale, in quanto ai bambini veniva richiesto solo 
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verbalmente di "far finta" di eseguire una determinata azione più o meno 
complessa senza il supporto degli oggetti reali. 
4) Prove di Prassia:a) prassia ideomotoria (movimenti della mano e 
dell'arto superiore): anche in questo caso non è stato utilizzato alcun tipo di 
materiale in quanto i soggetti operavano su imitazione; 
b) prassie su canale visivo-gestuale: sono state utilizzate delle foto di 
oggetti comunemente conosciuti dai bambini: su consegna verbale veniva 
richiesto di mostrare la modalità d'utilizzo dell'oggetto in questione; 
c) prassie su canale verbale-gestuale: sono stati utilizzati vari oggetti reali 
sui quali si doveva compiere un'azione appropriata (girare una ad una le pagine di 
un libro, svitare il tappo di una bottiglia, formare una pallina con un foglio di 
carta, distribuire delle carte da gioco, etc ... ); 
d) prassia costruttiva: sono stati utilizzati dei fogli bianchi formato A4 e 
delle matite per la copia di figure geometriche graduate in complessità. 
4.5. Campione 
La prova è stata somministrata a 328 bambini del primo e secondo ciclo 
elementare. Si tratta di due gruppi distinti: 
1) un primo gruppo sperimentale di bambini con diagnosi di disturbo 
specifico di linguaggio e/o dell'apprendimento, composto da 68 soggetti di 
età compresa tra i 6,6 anni e gli 11 anni. 
I criteri seguiti per le diagnosi di DSL e DSA sono stati quelli indicati dal 
DSM IV (Andreoli et al., 1996); a tal fine sono state utilizzate le seguenti prove: 
Scala WISC-R, prove di lettura M.T., prova di dettato, 
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prove di abilità linguistiche (Trog Test per le abilità di comprensione e prove di 
denominazione e di fluidità verbale del C.E.S.P.E.E. B). 
Tutti i bambini con diagnosi di DSL/DSA ottenevano un punteggio di 
almeno 1,5 deviazioni standard al di sotto della media nelle prove linguistiche 
proposte; 
2) un secondo gruppo di bambini, che funge da gruppo di controllo, 
formato da 230 soggetti con curriculum scolastico nella norma (selezionati in base 
alle schede di valutazione della scuola e che non dovevano avere nessuna 
segnalazione per problemi attentivi o comportamentali), di età compresa tra i 6,6 
anni ed gli 11,4 anni. 
La tabella sottostante riporta l'età media e la deviazione standard dei 
bambini dei gruppi per le classi scolastiche esaminate. 
T AB 1. : MEDIE E DS PER LE CLASSI SCOLASTICHE ESAMINATE. 
CLASSE Soggetti Gruppo Controllo Soggetti DSL e/o DSA 
ELEMENTARE Etàmedia DS Etàmedia DS 
10 6 a. 9/12 2,45 mesi 6 a. 10/12 1,70 mesi 
20 7 a. 6/12 5,25 mesi 7 a. 8/12 1,25 mesi 
30 8 a. 5/12 2,50 mesi 8 a. 6/12 1,73 mesi 
40 9 a. 4/12 2,75 mesi 9 a. 4/12 4,9 mesi 
50 lOa. 5/12 4,65 mesi 10 a. 8/12 5,6 mesi 
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I 230 soggetti del gruppo di controllo erano suddivisi per classe di 
frequenza con le seguenti modalità: 
classe I: 31 soggetti (23 maschi e 17 femmine); 
classe II: 36 soggetti (22 maschi e 23 femmine); 
classe III: 54 soggetti (28 maschi e 26 femmine); 
classe IV: 45 soggetti (27 maschi e 28 femmine); 
classe V: 64 soggetti (31 maschi e 36 femmine). 
I 68 soggetti del gruppo con diagnosi di disturbo specifico di linguaggio 
e/o dell'apprendimento erano, invece, suddivisi per classe di frequenza nel modo 
seguente: 
classe I: 7 soggetti ( 4 maschi e 3 femmine); 
classe Il: 12 soggetti (7 maschi e 5 femmine); 
classe III: 18 soggetti (10 maschi e 8 femmine); 
classe IV· 21 soggetti (12 maschi e 9 femmine); 
classe V· 9 soggetti (2 maschi e 7 femmine). 
Ogni soggetto di entrambi i gruppi è stato testato individualmente. 
La tabella 2 riporta la distribuzione numerica del campione suddivisa per 
ciclo scolastico di appartenenza e sesso. 
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TAB. 2: DISTRIBUZIONE NUMERICA DEL CAMPIONE. 
CICLO ELEMENTARE GRUPPO DSL/DSA GRUPPO CONTROLLO 
1° CICLO 19 67 
2° CICLO 49 163 
MASCHI 35 131 
FEMMINE 33 99 
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CAPITOLO 5 
RISULTATI E DISCUSSIONI 
Per maggior semplicità e chiarezza espositiva, tratterò separatamente i dati 
ottenuti relativi ai vari gruppi di prove, valutando innanzitutto le prestazioni dei 
soggetti del gruppo di controllo (perciò di quei bambini con curriculum scolastico 
nella norma), passando successivamente ad una comparazione di questi dati con 
quelli ottenuti dai soggetti del gruppo con DSL e/o DSA. 
5.1. Primo blocco:prove di "fluenza motoria" 
La tabella 1 riporta le statistiche riassuntive, media e deviazione standard, 
entro cui si pongono i soggetti del gruppo di controllo, suddivisi per classe di 
appartenenza. Va ricordato che la prima prova si riferisce ad un'attività di 
ripetizione di battuta del dito indice della mano dominante in un tempo 
prestabilito di 20 sec. Questa prova è stata anche denominata "tapping"; 
La seconda prova si riferisce, invece, ad un'attività di battuta ripetitiva e 
coordinata del dito indice e medio della mano dominante, anche in questo caso in 
un periodo di tempo prestabilito (20 sec.). 
Abbiamo già avuto modo di osservare come la prova di tapping possa 
avere un'utilità a fini diagnostici in quanto permette di indirizzare l'esame 
neuropsicologico in merito alla qualità temporale del controllo motorio in atti 
considerati elementari e legati alla routine quotidiana (Bilancia, 1999; Geuze e 
Kalverboer, 1994). 
Osservando le prestazioni fornite nei due tipi di prove, si nota una 
significativa diminuizione del numero di battute eseguite da tutti i soggetti nella 
seconda prova rispetto alla prima. Tali risultati possono essere legati soprattutto al 
diverso tipo di esercizio richiesto, in quanto nella seconda prova viene richiesta 
l'esecuzione di un movimento più complesso e, cioè, l'azione coordinata e 
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ripetuta del dito indice e medio della mano dominante, azione che viene spesso a 
perdere la parte di coordinazione tattile durante l'esecuzione dell'esercizio, 
portando quindi una notevole penalizzazione nell'accumulo delle battute. La 
variabile correlata al ritmo individuale di battuta dei soggetti viene confermata 
dagli alti valori delle deviazioni standard; infatti, all'aumentare dell'età 
cronologica si nota un incremento delle battute e quindi una velocizzazione 
dell'atto motorio, sia nella prova TAPl che nella prova TAP 2. 
Tab. 1. Medie e deviazioni standard fornite dai soggetti del gruppo di 
controllo nelle prove di fluenza motoria. 
TAPJ TAP2 
CLASSE 
1 Media 59,5 52,56 
Ds 14,26 20,93 
2 71,51 61,18 
Media 
Ds 13,90 21,59 
3 Media 79,52 65,2 
Ds 12,19 26,19 
4 Media 82,35 67,69 
Ds 11,59 26,13 
5 Media 92,83 96,48 
Ds 10,29 30,24 
Tab. 2. Medie e deviazioni standard forni te dai soggetti del gruppo con DSL 
e/o DSA nelle prove di fluenza motoria. 
TAPJ TAP2 
CLASSE 
1 Media 69,57 51,85 
Ds 18,39 20,19 
2 69,75 52,08 
Media 
Ds 14,58 22,88 
3 Media 74,08 61,00 
Ds 40,06 28,06 
4 Media 76,95 66,85 
Ds 27,23 17,26 
5 Media 79,87 59,87 
Ds 16,71 23,72 
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La tabella 2 riporta anch'essa le statistiche riassuntive, media e deviazione 
standard entro cui si pongono i soggetti del gruppo DSL/DSA, suddivisi per classe 
di appartenenza. 
Osservando le prestazioni fornite nei due tipi di prove, si nota anche per 
questo gruppo una significativa diminuzione del numero di battute eseguite dai 
soggetti nella seconda prova rispetto alla prima. I punteggi ottenuti risultano 
sempre inferiori nel gruppo DSL/DSA rispetto al gruppo di controllo, anche se da 
un confronto statistico una prestazione significativamente inferiore la rileviamo 
solo per la quinta elementare (TAP 1, t=3,54; p=,001; TAP 2, t=2,45; p=,01). 
Si rileva che è stata effettuata anche un'analisi della varianza al fine di 
verificare la possibile influenza del fattore sesso sulle prove; preso inizialmente in 
considerazione a tutti i soggetti e successivamente anche ad ogni classe d'età, non 
ha fornito differenze significative in nessuna delle prove. Tale risultato conferma 
quanto già osservato in letteratura a proposito (Cermak et al., 1990). 
5.2. Secondo blocco: prove di "fluenza manuale" 
Per osservare in maggior dettaglio le prestazioni dei soggetti sono state 
eseguite quattro prove distinte, suddivise secondo un indice di difficoltà crescente 
a seconda se era previsto l'uso di una o di entrambe le mani con azioni che 
richiedevano sempre una capacità continuativa di coordinazione del movimento. 
La prima prova consisteva nel travasare da un contenitore più grande ad 
uno più piccolo delle palline con l'aiuto di un bicchierino di plastica rigido; 
la seconda nel prendere tre oggetti diversi da un contenitore e riporli in un 
altro contiguo; 
la terza nel prendere da due contenitori laterali un gettone con ogni mano 
e di porlo simultaneamente in un contenitore centrale; 
la quarta ed ultima prova nel prendere delle palline da un contenitore centrale 
(una con ogni mano) e di porle simultaneamente in due contenitori laterali. 
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Anche in questo caso sono partita con l'analizzare le medie dei tempi di 
esecuzione alle singole prove e le deviazioni standard. Le tabelle 3 e 4 riportano le 
statistiche riassuntive delle varie prove per i due gruppi esaminati. 
Tab. 3. Medie e deviazioni standard fornite dai soggetti del gruppo di 
controllo nelle prove di fluenza manuale. 
PROVAJ PROVA2 PROVA3 PROVA4 
CLASSE 
1 Media 41,96 38,43 29,84 23,81 
DS 7,46 6,64 6,48 5,12 
2 Media 38,72 34,86 26,45 20,91 
DS 7,67 5,19 4,53 2,16 
3 Media 32,72 31,29 25,09 19,78 
DS 5,57 4,03 3,90 3,06 
4 Media 29,62 30,48 23,57 18,30 
DS 5,43 4,39 3,97 2,96 
5 Media 27,13 27,17 20,34 16,44 
DS 5,17 3,46 3,26 2,08 
Tab.4. Medie e deviazioni standard fornite dai soggetti del gruppo con DSL 
e/o DSA nelle prove di fluenza manuale. 
PROVAJ PROVA2 PROVA3 PROVA4 
CLASSE 
1 Media 58,28 45,14 32,14 31,28 
DS 28,90 9,00 8,66 6,84 
2 Media 44,66 38,16 31,58 27,00 
DS 13,25 11,64 8,17 8,79 
3 Media 43,52 34,36 26,36 22,21 
DS 21,00 5,63 3,72 4,98 
4 Media 38,47 34,66 27,71 23,57 
DS 6,66 5,20 2,81 6,15 
5 Media 34,5 30,12 24,62 19,12 
DS 7,30 1,88 1,18 2,99 
Come si può osservare, le medie che si riferiscono alla velocità 
d'esecuzione delle singole prove di ogni soggetto, indicano una diversificazione 
dei tempi che può essere correlata sia alle richieste specifiche richieste di ogni 
singola prova, sia al numero di oggetti diversi che ogni bambino è chiamato ad 
utilizzare di prova in prova. 
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Per quanto riguarda il gruppo di controllo si può vedere un graduale e 
costante miglioramento delle prestazioni all'aumentare dell'età, in tutte le quattro 
prove. Indubbiamente questa maggior accuratezza e precisione nell'esecuzione 
delle prove non può che favorire il miglioramento dei tempi in cui i bambini 
concludono i vari compiti. 
Per quanto riguarda i soggetti del gruppo DSL/DSA, essi mantengono lo 
stesso andamento delle prestazioni per le varie classi esaminate, fornendo però 
prestazioni inferiori rispetto l'altro gruppo. 
La tabella 5 riporta le significatività ottenute nel confronto tra i due 
gruppi. 
Tab.5: Confronto test "t" (medie) alle prove di fluenza manuale per i due 
gruppi esaminati. 
PROVA! PROVA2 PROVA3 PROVA4 
1°ELEM. t= 2,83 N.S N.S. t= 3,2 
p=,008 p=,003 
2°ELEM. N.S N.S t=2,00 t= 4,09 
p=,05 p=,000 
3°ELEM. t= 3,51 t= 2,57 N.S. t= 2,5 
p= ,001 p=,01 p=,01 
4° ELEM. t= 5,97 t= 3,53 t= 2,26 t= 5,06 
p=,000 p=,001 p=,02 p=,000 
5°ELEM. t= 3,61 t=3,l t=3,68 t= 3,34 
p=,001 p=,003 p=,000 p=,001 
Tot 10 ciclo t= 2,47 N.S N.S t= 3,96 
elem. (N=67) p=,01 p=,000 
Tot. 20 ciclo t= 5,53 t=4,61 t= 3,98 t= 4,97 
elem. (N=l63) p=,000 p=,000 p=,000 p=,000 
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Le motivazioni di tali risultati possono essere ricondotte essenzialmente al 
fatto che tendono a commettere un maggior numero di movimenti scorretti che li 
porta ad un conseguente bisogno di recupero nella coordinazione dei movimenti 
con una logica perdita di secondi di tempo preziosi. 
Per quanto riguarda il fattore sesso anche in questo caso l'analisi della 
varianza non fornisce differenze significative in nessuna delle prove. 
Queste prove, rispetto ai risultati qui ottenuti dai due gruppi, potrebbero risultare 
dei validi e possibili indicatori di abilità esecutive - prassiche correlate a 
parametri che richiedono precisione, correttezza e rapidità d'implementazione a 
livello fine - motorio manuale. 
5.3. Terzo blocco: prove di rappresentazione di gesti 
I gesti analizzati in questo terzo blocco di prove sono rappresentati 
attraverso una serie di azioni del "far finta di ... ", che richiedono, quindi, l'utilizzo 
di gesti intransitivi nei quali l'azione è compiuta sempre in assenza degli oggetti 
reali. 
Per semplificare la lettura, ricordiamo che le azioni sono state suddivise in 
sei diversi gruppi, ognuno comprendente quattro diversi gesti. Le azioni 
prevedevano dapprima l'uso di una sola mano (Al), successivamente di entrambe 
le mani nell'esecuzione di gesti con valore simbolico - comunicativo (A2) o in 
azioni che coinvolgevano: A3) l'uso di uno stesso oggetto con modalità diverse ; 
A4) l'uso delle due mani in modo speculare; A5) l'uso delle mani che si 
coordinavano tra loro con il movimento; A6) l'uso delle mani non coordinato in 
azioni sequenziali (ad esempio, far finta di prendere un martello e un chiodo da 
piantare successivamente nel muro). 
Le cose che mi interessavano delineare con queste prove erano 
essenzialmente le seguenti: 
a) innanzitutto la possibilità di stabilire un ordine di difficoltà delle prove legato al 
tipo di gesto richiesto; 
b) osservare se le difficoltà interessassero entrambi i gruppi di soggetti esaminati; 
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c) avere la possibilità di ragionare sulla natura dei gesti e sulla possibile eziologia 
delle rappresentazioni scorrette attraverso l'osservazione degli errori compiuti dai 
soggetti dei due gruppi. 
La tabella n. 6 riporta il numero di gesti implementati in modo corretto dai 
soggetti del gruppo di controllo e da quelli del gruppo DSL/DSA per le classi 
esaminate. 
Tab. 6:Numero di gesti eseguiti correttamente per i due gruppi di soggetti per tutte le classi 
esaminate. 
RAPPRESENTAZIONE GRUPPO GRUPPO 
GESTI NORMALI DSL/DSA 
lA MEDIA 14,9 10,71 
DS 3,48 2,21 
2A MEDIA 16,72 13 
DS 2,63 3,01 
3A MEDIA 18,07 14,78 
DS 2,34 2,93 
4A MEDIA 18,92 16,23 
DS 2,24 1,64 
SA MEDIA 19,89 16 
DS 2,07 3,80 
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Anche il T test (medie) di confronto tra le prestazioni ottenute dal gruppo 
di controllo e il gruppo DSL/DSA nella prova di rappresentazione di gesti rimarca 
dal punto di vista statistico la significativa differenza nelle prestazioni dei due 
gruppi di bambini esaminati. 
Tab. 7: Test T delle medie nella prova di rappresentazione di gesti (totale). 
GESTI 
1" ELEMENTARE t = 2,98 
p = ,005 
2" ELEMENTARE t = 3,94 
p=,000 
3" ELEMENTARE t = 4,92 
p = ,000 
4" ELEMENTARE t = 5,00 
p = ,000 
5" ELEMENTARE t = 4,97 
p = ,000 
TOT. 1° CICLO t = 4,43 
(N=67; P=19) p = ,000 
TOT. 2° CICLO t = 8,88 
(N=163; P=49) p = ,000 
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Il confronto delle medie delle risposte ottenute nei due gruppi risulta, 
infatti, essere statisticamente significativo per tutte le classi esaminate mentre, 
anche in queste prove, come già segnalato in precedenza con i valori riscontrati 
alle prove di fluenza motoria e manuale, il fattore legato alla variabile sesso, non 
risulta essere un parametro statisticamente significativo. 
Per quanto riguarda le prestazioni ottenute sono state calcolate anche le 
percentuali di risposte corrette fomite dai soggetti dei due gruppi nelle varie serie 
di prove, al fine di agevolare ulteriormente la visione dei dati sinora proposti 
Il grafico 1 riporta la distribuzione delle prestazioni corrette del gruppo di 
controllo e nel gruppo DSL/DSA, suddivise per tipologia di prova. E' da notare 
che in questo caso l'attenzione è stata posta sulle prestazioni globali ottenute dai 
soggetti alle varie prove, in quanto l'obiettivo era quello di evidenziare la 
tipologia delle singole prove, ragionando sulla natura dei gesti e sugli errori 
commessi dai soggetti nella loro implementazione. 
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Per quanto riguarda il punto a), cioè la possibilità di stabilire un ordine di 
difficoltà delle prove legato al tipo di gesto richiesto, da questo grafico è possibile 
osservare che le differenze rilevabili sono effettivamente in relazione alla 
tipologia delle prove. 
Per quanto concerne il gruppo di controllo le prove che presentano minori 
difficoltà risultano essere quelle del gruppo A3, ovvero quella serie di azioni che 
coinvolgono l'uso di uno stesso oggetto con modalità diverse; in questo caso 
addirittura il 92,80% di tutti i soggetti compie i gesti correttamente. 
Di seguito troviamo le azioni del gruppo Al (azioni che coinvolgono l' uso 
di una sola mano) con un valore complessivo del 83,75% di risposte corrette, 
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mentre le azioni del gruppo A6 (azioni che coinvolgono l'uso delle due mani che 
si devono muovere in modo scoordinato e diverso), ottengono il 79,86% di 
risposte corrette. 
Ottengono rispettivamente il 79,35% (A5) ed il 74, 71 % (A4) le azioni che 
riguardano rispettivamente azioni che coinvolgono l'uso delle due mani in modo 
speculare e la cui posizione non si modifica con il movimento e le azioni che 
coinvolgono l'uso delle due mani tenute in modo complementare che si 
coordinano con il movimento. 
Le azioni denominate A2, dove è coinvolto l'uso di una sola mano, 
ottengono solo il 43,54%; qui ai bambini veniva richiesta l'implementazione di 
gesti che, attraverso uno studio precedente effettuato su soggetti in età prescolare 
(Zanon, Bortolotti, Czerwinsky Domenis, 1998) sono stati definiti essere ad alto 
valore simbolico-comunicativo (ad esempio: "fai finta di sparare con una pistola a 
qualcuno"). 
Per quanto riguarda i soggetti DSL/DSA si rileva un andamento più 
differenziato rispetto ai normali: nel dettaglio, i bambini del 2° ciclo elementare 
(classi 3"-4" e 5") ottengono rispettivamente una percentuale di risposte corrette 
pari all'88,27% nella azioni del gruppo A6, seguite dal 70,76% e dal 70,52% 
rispettivamente delle azioni dei blocchi di prove A5 e Al; infine troviamo le 
prove A6 {69,19%) e A4 (56,40%). Le prove del gruppo A2 evidenziano, anche in 
questo campione di soggetti, le prestazioni più basse (38,03%). 
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In pratica, i soggetti del gruppo DSL/DSA forniscono prestazioni 
abbastanza simili a quelle del gruppo di controllo in tutte le prove, pur ottenendo 
sempre risultati nettamente inferiori per correttezza d'implementazione. 
Per quanto riguarda i soggetti del primo ciclo elementare DSL/DSA, penso 
sia interessante esaminare singolarmente nel dettaglio le prestazioni, in quanto 
risultano piuttosto diverse dai dati sino ad ora esaminati: infatti, i migliori risultati 
vengono ottenuti nella prova A6, con un valore del 75,14% di risposte corrette, 
seguito dalle prove A4 (58,33%) e dalle prove A2 (56,99%). Questo valore 
percentualmente elevato ottenuto in questo gruppo di azioni, che richiedono l'uso 
di gesti con valore simbolico-comunicativo, porterebbe a pensare che i bambini 
esaminati con DSL/DSA del I 0 ciclo elementare si fermino ad un livello di analisi 
delle richieste su canale verbale relato al puro significato letterale delle stesse, 
senza accedere ad un livello di analisi più inferenziale che richiede senz'altro una 
gestione delle informazioni a livello rappresentativo maggiormente complesso, e 
che li porta al tipico errore di utilizzo del gesto con la valenza simbolica che gli è 
stata attribuita a livello di comunicazione gestuale internazionalmente codificata. 
Riguardo l'analisi degli errori ho ripreso gli studi effettuati da Hill et al. 
(1998) dove venivano individuate quattro categorie d'errori: l'uso di una parte del 
corpo come oggetto, errori riguardanti la configurazione esterna dell'azione (la 
presa dell'oggetto è corretta ma la lunghezza non viene contemplata dall'azione), 
errori riguardanti la configurazione interna (I' oggetto viene usato correttamente 
ma il suo orientamento nello spazio è sbagliato), errori di orientamento spaziale 
veri e propri (la mano devia dalla posizione spaziale appropriata). Tali categorie, 
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utilizzate in uno studio sui gesti transitivi, sono state da me riutilizzate nel 
presente lavoro con le seguenti modalità: 
1. errori di sostituzione: il bambino utilizza le dita, la mano o l'arto 
per sostituire l'oggetto; 
2. errori di posizione: non risulta corretta la posizione delle dita, delle 
mani o degli arti; 
3. errori di movimento: la sequenza di movimenti o parte di essa non 
viene eseguita in modo completo e/o coordinato nel rispetto 
dell'orientamento spaziale corretto; 
4. altro: sono stati raggruppati sotto questa voce tutte le altre tipologie 
d'errori compiuti quali, ad esempio, il fatto di utilizzare un solo 
arto per rappresentare il gesto laddove era richiesto l'uso di 
entrambi, l'utilizzazione di un oggetto J?.On in due modi diversi ma 
sempre con la stessa modalità (relativamente alle prove dove era 
coinvolto sempre l'uso di uno stesso oggetto), oppure la possibilità 
che il bambino si rifiutasse di compiere il gesto richiesto. 
La distribuzione degli errori segue una tendenza simile in relazione all'età 
in ambedue i gruppi esaminati. 
Le tabelle 8 e 9 riportano la frequenza e le percentuali degli erron 
commessi sia dai bambini del gruppo di controllo che da quelli del gruppo 
DSL/DSA nell'implementazione delle azioni richieste, suddivisi per ciclo 
scolastico. 
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Tab.8 - Frequenze e percentuali degli errori commessi dai soggetti del primo ciclo 


























Tab. 9 - Frequenze e percentuali degli errori commessi dai soggetti del secondo ciclo 



























E' possibile osservare che gli errori più frequentemente commessi sono 
quelli che riguardano l'utilizzazione di un arto o di una parte di questo quale 
supporto e/o sostituzione dell'oggetto da rievocare (1), la corretta posizione delle 
mani rispetto l'oggetto da tenere (2), il movimento nella corretta e globale 
sequenzialità d'azione (3) e per ultimi, gli errori d'altro tipo o i rifiuti di compiere 
le azioni richieste ( 4). 
E' da notare, inoltre, che sono presenti diversi casi in entrambi i gruppi, in 
cui compaiono più errori contemporaneamente nell'implementazione dello stesso 
gesto, in particolare per quanto riguarda gli errori di movimento e di posizione 
delle mani e gli errori raggruppati nella categoria descritta al punto 4. 
In relazione alle prove presentate ai bambini dei due gruppi è possibile 
notare che gli errori più frequenti sono quelli che coinvolgono l'uso di una parte 
del corpo come sostituto dell'oggetto e sono in gran parte determinati dalle prove 
della serie A2, cioè in quelle azioni a cui è stato attribuito un valore di tipo 
comunicativo-simbolico, che inducono maggiormente i soggetti ad aiutarsi con le 
mani o con le dita nella rappresentazione degli oggetti sui quali implementare 
l'azione, in quanto spesso viene rappresentato il gesto comunicativo d'uso 
comune a livello di gestualità codificata, rispetto alla reale esecuzione dell'azione 
richiesta a livello rappresentativo-gestuale. 
Diversi altri autori oltre a Hill (1998) si erano interessati in precedenza alla 
natura degli errori delle risposte prodotte dai bambini (Kaplan, 1968; Kools e 
Tweedie, 1975; Overton e Jackson, 1973; Haaland e Flaherty, 1984) ed avevano 
notato che la sostituzione di una parte del corpo al posto dell'oggetto da 
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rappresentare risultava essere l'errore più comune intorno ai quattro anni (mentre 
nella prova di rappresentazione di gesti proposta in questo studio questo continua 
a risultare l'errore più frequentemente prodotto nell'arco di tutto il ciclo scolastico 
elementare), ma tendeva a decrescere con l'emergere della funzione 
rappresentativa simbolica dell'immagine dell'oggetto. Intorno agli otto anni si 
cominciavano a trovare errori meno "primitivi" rispetto a quello della sostituzione 
di una parte del corpo; nelle prove qui proposte, all'aumentare dell'età dei 
bambini non si riscontra una diminuzione di una tipologia d'errore, quale quello 
di sostituzione, a favore dell'aumento della frequenza di un'altra tipologia, bensì 
riscontriamo un decremento globale del numero degli errori commessi dai 
bambini in tutte le classi d'errore qui esaminare, pur permanendo netta la 
differenziazione dei punteggi dei due gruppi sempre a sfavore dei soggetti 
DSL/DSA. 
In conclusione, dall'osservazione delle prestazioni fornite nei due primi 
blocchi di prove e, cioè le prove di fluenza motoria e manuale, è possibile notare 
dei punteggi sempre inferiori nel gruppo DSL/DSA rispetto al gruppo di controllo, 
anche se da un confronto statistico non è possibile evincere con certezza un 
riferimento discriminativo delle singole prove. rispetto alle prestazioni motorie, 
quale indicatore di una possibile correlazione tra la coordinazione motoria e la 
diagnosi di disturbo specifico di linguaggio e/o di apprendimento. 
Per quanto riguarda i dati ottenuti nelle prove di rappresentazione di gesti, 
a differenza di quanto detto a proposito delle prove di fluenza motoria e manuale, 
è stato possibile ragionare sulla natura dei gesti presi in esame quali possibili 
indicatori di abilità rappresentativo-simboliche legate a compiti prassico-motori. 
Da notare la costante difficoltà riscontrata a livello di prestazione dei 
soggetti DSL/DSA, che andando a compiere un numero di errori sempre maggiore 
rispetto al gruppo di controllo per tutte le classi esaminate, inducono a riflettere 
111 
sulla reale basilare importanza del corretto sviluppo di abilità di tipo 
rappresentativo-simbolico e di programmazione, quali prerequisiti essenziali per 
un armonioso ed equilibrato sviluppo della funzione linguistica. 
Per quanto riguarda la tipologia di prove proposta, osservando le 
implementazioni scorrette, soprattutto attraverso il lavoro di analisi degli errori 
compiuti dai due gruppi di soggetti, si è potuto ottenere un ordine di difficoltà 
delle prove rispetto al tipo di gesto richiesto al bambino. 
I risultati osservati, in questo caso, si trovano in accordo con il lavoro di 
Hill et al. (1998), che sosteneva come sulle prestazioni dei bambini si riflettesse 
l'influenza di item specifici problematici, motivo per cui si rivelava di particolare 
importanza lo studio nel campo dello sviluppo della normalità. C'è accordo con 
gli stessi autori anche per quanto concerne l'importanza di un'analisi quantitativa 
e qualitativa degli errori. 
Per quanto concerne il set di prove proposto in questo protocollo, è 
possibile sostenere che sia la quantità che la qualità degli errori commessi 
facciano riferimento alla tipologia delle varie prove. E' stato possibile, infatti, 
individuare alcune prove che si prestano alla strategia di utilizzo del proprio corpo 
quale sostituto dell'oggetto mancante, soprattutto in quelle prove che non 
prevedevano la manipolazione dell'oggetto reale. 
Gli errori legati invece al movimento nella sua globalità sono più 
facilmente riscontrabili nelle prove in cui è più complicato rendere presente 
l'oggetto coinvolto nel movimento, e il bambino è così costretto ad implementare 
l'azione sulla base esclusiva della propria rappresentazione mentale della 
sequenza specifica. 
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5.4. Le prove di prassia 
Attraverso le azioni del "far finta di. .. " è stato dato come presupposto per 
l'implementazione delle azioni in assenza degli oggetti reali che, i bambini 
conoscessero l'uso degli oggetti richiesti nelle varie azioni. 
Il bambino, in questo caso, doveva fare una categorizzazione semantica a 
livello concettuale e, successivamente, organizzare singole azioni in una 
sequenza. Tutto ciò richiede quindi sia l'integrità di un sistema di 
programmazione e di produzione, sia una corretta decodificazione a livello dei 
pattern innervatori (implementazione del gesto). 
Per questo motivo, con l'ampliamento della raccolta dei dati, si è pensato 
di affiancare anche un ampiamento del protocollo con l'inserimento di prove 
prassiche. Infatti, chiedere ad un bambino di "far finta di.." utilizzare un oggetto 
senza averlo in mano (assenza di informazione cinestesica) è ben diverso dal 
chiedergli di imitare un gesto che abbiamo appena compiuto. 
L'organizzazione delle funzioni collegate al "movimento", inteso in senso lato, 
dalle fondamentali acquisizioni posturali alle più fini prassie, va di pari passo con 
quella del linguaggio (Sabbadini e coll., 1995). Come abbiamo già potuto 
osservare, l'espressione verbale e spesso anche la ricezione di contenuti verbali, si 
accompagna a gesti, a variazioni del tono muscolare e all'assetto posturale che 
documentano in itinere una stretta interrelazione tra questi sistemi; anche il 
complesso funzionale dello "scrivere" costituisce l'aspetto più evoluto 
dell'integrazione tra processi a base verbale e a base motoria. 
Il corpo rappresenta un mezzo di comunicazione fondamentale nel 
bambino, che acquisisce caratteristiche sempre diverse nella misura in cui si 
verifica lo sviluppo fisico e mentale. 
Anche la motricità si trasforma: le caratteristiche percettive e cinetiche 
legate al movimento si trasformano in un progetto di movimento organizzato nel 
tempo e nello spazio ed acquistano il carattere di "prassie". Il bambino diventa 
progressivamente capace di distinguere la progettazione mentale del gesto dalla 
prassia del medesimo. 
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n movimento è comunicazione e ad ogni sua alterazione consegue una distorsione 
sia nella strutturazione della personalità del bambino che nella relazione con gli 
altri. 
In base a questi presupposti sono state aggiunte prima una serie di prove 
che possiamo definire di 1° livello (perciò quello più elementare), valutabili 
attraverso l'imitazione di movimenti delle dita e della mano, che possono fornire 
informazioni riguardo le prassie cinestesiche del bambino (imitazione di gesti). 
Dalla letteratura (Smyth e Mason, 1998; Rigardetto e Siravegna, 2000) 
sappiamo, inoltre, che queste prove possono essere già eseguite correttamente da 
bambini di 3-4 anni. 
Il 2° livello di prove inserite nel protocollo riguarda delle prove di tipo 
cinetico dove al bambino è richiesto di lavorare non solo con le dita delle mani 
ma, più in generale, con tutto l'arto superiore (Smyth, 1996). 
Il 3° livello prevede l'utilizzazione di oggetti dopo che il bambino ha avuto 
modo di osservare una foto dell'oggetto in questione: con questa prova si è 
pensato di valutare il lessico prassico del bambino sia in input (memoria "pratica" 
del gesto), che in output (archivio motorio di sequenze di movimenti che il 
bambino è in grado di correlare automaticamente ad un dato utensile) (Dewey, 
1995; Levi et al, 1999), evitando l'utilizzazione del canale verbale quale 
interfaccia alla richiesta d'implementazione gestuale. 
Il 4° livello prevede una serie di prove denominate, invece, come "prassie 
su canale verbale-gestuale" dove si possono osservare sia un livello esecutivo 
della meccanica del gesto sia un livello più complesso legato alla pianificazione di 
sequenze complesse di strutture morfosintattiche relate all'implementazione 
seguente del gesto (es. :hai una bottiglia d'acqua e hai sete, cosa fai? Sempre in 
presenza degli oggetti reali) (Nicolson, 2000). 
Il 5° livello è costituito da una serie di prove diprassia costruttiva (copia) 
dove si possono valutare le capacità di programmazione visuo-percettiva ma 
anche prassiche dei bambini (Sechi et al, 2000). 
Queste ultime serie di prove, come già precedentemente detto, sono state 
inserite solo in un secondo momento all'interno del protocollo per osservare in 
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modo più completo i bambini, poiché come già noto in letteratura (McCarthy e 
W arrington, 1992; Geuze et al, 2001; Frascarelli, 1997), vi sono alcuni disordini 
motori che si evidenziano solo in determinate condizioni di esame come, ad 
esempio, quando viene richiesto di eseguire un movimento senza significato o un 
gesto appartenente al repertorio di vita quotidiana. 
In un certo senso, le disprassie e le aprassie possono essere considerate 
come delle disorganizzazioni del movimento che si realizzano in condizioni 
altamente artificiose, come quelle di un esame neuropsicologico. 
I soggetti dei due gruppi esaminati in questo studio non presentavano, 
però, nessun disordine del movimento ed hanno svolto queste prove senza 
difficoltà, ottenendo dei punteggi di correttezza sempre elevati. Quindi, poiché 
l'idea principale era quella di raccogliere essenzialmente dei dati normativi in 
prove esecutive di fluenza manuale e motoria ma, in particolare, in riguardo la 
produzione di gesti intransitivi, non riporto i dati ottenuti in queste prove più 
squisitamente prassiche, che sono - per ora - servite solo ad una prima 
esplorazione di uno strumento che potrebbe, in futuro, essere approfondito e 
valutato anche per un'ottica d'utilizzazione in campo clinico. 
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CONCLUSIONI 
Come noto, il diverso grado in cui può avvenire una comunicazione di tipo 
gestuale può considerarsi rappresentativo anche rispetto al grado di maturità 
raggiunto dal bambino nell'ambito della funzione simbolica-rappresentativa, 
intesa come capacità che sta alla base del complesso processo di sviluppo della 
comunicazione orale e gestuale (Fasolo M., D'Odorico L., 2002). 
Punto di partenza di questo triennio di lavoro, quindi, è stata 
l'associazione, già segnalata da vari autori, tra i Disturbi Specifici di Linguaggio 
(DSL) e il Disturbo Evolutivo della Coordinazione Motoria (DCD)(Dewey, 1995; 
Levi et al., 1999; Sechi et al., 2000):viene infatti specificato che, nel 65% dei 
soggetti con DSL esisterebbero difficoltà motorie fini e tale associazione è stata, 
sino ad ora, attribuita essenzialmente ad un'alterazione funzionale, forse a base 
dismaturativa. 
Ciò che interessa rilevare è la poca chiarezza già presente a livello 
diagnostico-terminologico per quanto riguarda la classificazione dei vari disturbi 
in età evolutiva. Infatti, nell'anamnesi di molti bambini con disturbi del 
linguaggio e/o dell'apprendimento si possono trovare associati disturbi quali 
quello relativo allo sviluppo della coordinazione motoria, così che le diagnosi 
multiple, anche in relazione alle diciture proposte nel DSM-IV, finiscono col 
rappresentare probabilmente la regola piuttosto che singole eccezioni. 
L'ICD-10 propone anch'esso un raggruppamento tra disturbi del 
linguaggio e d'apprendimento, immettendo anche i disturbi associati allo sviluppo 
della coordinazione motoria all'interno della più vasta categoria dei disturbi 
dell'apprendimento non altrimenti specificati (NAS). 
L'opinione più comune, quindi, è che possa esistere una correlazione tra 
disturbi dello sviluppo linguistico e dello sviluppo motorio prassico, sia a livello 
delle competenze pasturo-cinetiche che di quelle relative all'uso di oggetti e alla 
produzione di gesti rappresentativi legati anche alla coordinazione bimanuale 
(Aglioti, Della Sala, 1990; Bilancia, 1994; 1999). 
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Ma, mentre dai risultati ottenuti alle prove puramente motorie non è stato 
possibile discriminare il gruppo DSL/DSA in base alle prestazioni ottenute come 
correlato ad un disordine evolutivo della coordinazione motoria, per quanto 
concerne invece l'esecuzione corretta di un atto motorio finalizzato troviamo 
coinvolta non solo una componente relata alla programmazione motoria ma anche 
una componente legata alla funzione simbolica. 
La difficoltà riscontrata dai soggetti DSL/DSA, che compiendo un numero 
di errori sempre maggiore rispetto al gruppo di controllo per tutte le classi 
esaminate, è stato il costante comune denominatore che ha portato a riflettere sulla 
reale importanza di un corretto sviluppo di abilità di tipo rappresentativo-
simbolico, quale prerequisito essenziale per lo sviluppo della funzione linguistica. 
Ciò fa nuovamente riemergere il problema delle diverse etichette 
nosografiche utilizzate per descrivere soggetti con disfunzioni neuropsicologiche 
complesse e pertanto non unicamente rapportabili al discorso motorio (Magazù et 
al., 2002). 
Riprendendo, infine, la possibile utilizzazione della prova di 
rappresentazione di gesti come strumento di analisi e studio delle abilità esecutive, 
in particolare di pianificazione, coinvolte in atti considerati come "routinari", il 
quesito da porsi potrebbe riguardare:le abilità ed i processi di base coinvolti nella 
pianificazione. 
Tali processi sono organizzati in un determinato costrutto in grado di avere 
un funzionamento indipendente dal contesto o, invece, vengono assunte 
organizzazioni diversificate di funzionamento, in base al contesto in cui vengono 
attivate? 
La formulazione di questo quesito diviene perciò di centrale interesse per 
cercare di comprendere cosa sia in realtà la pianificazione, altro problema aperto 
in letteratura (Das, 1980; Albiero, 1997; Albiero, Di Stefano, 2000) 
Il concetto di "rappresentazione" diviene un concetto chiave che ci può 
aiutare a definire il sistema cognitivo come l'insieme di tutte le rappresentazioni 
formulate dalla mente. 
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Agire, infatti, vuol dire effettuare movimenti corporei sulla base di un piano 
elaborato utilizzando sia dei dati percettivi sia la conoscenza che ognuno di noi ha 
del mondo. 
I diversi modelli sulle abilità di pianificazione presenti in letteratura 
propongono o descrizioni di tale abilità in termini di abilità dominio-generale, 
(Newell e Simon, 1972; Gobbo, 1987; Bransford e Stein, 1993), dominio-
specifica (Hudson et al., 1995) o, compito-specifica (Bidell e Fischer, 1994; 
Scholnick e Friedman, 1993): la prima di queste accezioni implica che la capacità 
di pianificare sia intesa come un 'abilità generale, in grado di essere efficacemente 
implementata indipendentemente dalle caratteristiche del dominio, mentre 
nell'accezione dominio-specifica tale capacità dipenderebbe proprio dal dominio 
in cui è implementata. 
Se, infine, la capacità di pianificare si ritenesse come compito-specifica 
potrebbe differire a seconda delle caratteristiche dei compiti, anche all'interno di 
un medesimo dominio. 
Infatti, se la pianificazione presentasse sostanziali differenze in contesti 
diversi, potrebbe non essere altro che un "artificio teorico" sotto il quale, in realtà, 
andrebbero a celarsi processi e abilità in grado di organizzarsi e agire 
differentemente a seconda delle circostanze. 
Va, anche rilevato, che nella maggior parte delle ricerche sinora condotte 
sulla pianificazione, alla complessità dei modelli teorici non ha corrisposto 
un'analoga complessità in termini di modalità e strumenti di misurazione. La 
pianificazione è stata di fatto studiata attraverso una serie di compiti che, di volta 
in volta, richiedevano abilità di tipo linguistico, di tipo spaziale, di tipo temporale 
o di tipo computazionale. 
Quindi, un problema centrale per la verifica delle abilità di pianificazione 
è, senza dubbio il tipo di compito utilizzato: infatti, per esempio, i piani per 
risolvere "problemi da laboratorio" richiedono prevalentemente abilità di tipo 
computazionale, con particolare attenzione alla rappresentazione ed al 
monitoraggio del compito (Kagan Test, Planned Composition, Torre di Hanoi, 
Torre di Londra), mentre quelli per risolvere pianificazioni "quotidiane" 
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richiedono sempre una computazionalità, sebbene il ruolo centrale sia giocato 
dalla familiarità/conoscenza dei vari contesti (Scholnick e Friedman, 1993). 
Analizzare la pianificazione in quest'ottica aiuta ad intravedere come, un 
confronto tra le prestazioni fornite a compiti differenti potrebbe rivelarsi come un 
passo fondamentale per la comprensione dello sviluppo e dell'organizzazione 
delle abilità di pianificazione e di come queste possano essere in comunicazione 
con alcune abilità e processi cognitivi e linguistici. 
In base ai dati ottenuti alla prova del "far finta di..." dai bambini del 
gruppo di controllo si potrebbe pensare piuttosto che ad un'abilità di 
pianificazione specifica, ad una capacità cognitiva "generale", nei termini di una 
funzione in grado di consentire ai bambini una certa efficacia e flessibilità 
nell'approccio al compito richiesto, almeno per quanto concerne l'approccio ad un 
compito familiare. 
A proposito, è comunque bene precisare che m letteratura 
neuropsicologica i domini della pianificazione e delle capacità intellettive sono 
ipotizzati come legati ad un funzionamento relativamente indipendente. Tale 
ipotesi, infatti, è supportata da studi sulle lesioni frontali in età adulta che 
mostrano come possa essere intaccata la capacità di pianificare senza che questo 
comporti particolari deficit a livello intellettivo (Welsh et al., 1991). 
In conclusione,da quanto emerso nei risultati della prova del "far finta 
di...", sembrerebbe che dietro l'abilità di pianificazione analizzata attraverso 
questa prova, vi sia in realtà un comune denominatore che sottende alle varie 
strategie messe in atto dai bambini: questo consentirebbe di ipotizzare che tra i 
vari processi esista un certo grado di dipendenza, che consente loro di avere un 
funzionamento specifico e relativamente stabile in diversi contesti che richiedono 
di elaborare comportamenti organizzati in funzione di un determinato scopo. 
Un obiettivo che mi pongo per la mia ricerca futura è comunque quello di 
verificare tali ipotesi utilizzando ulteriori test di pianificazione: infatti, soltanto 
confrontando numerosi strumenti sarà possibile avere maggiore chiarezza sul 
funzionamento della pianificazione e sui processi cognitivi sottostanti anche 
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r::- . •.· 
Nome e Cognom<? MO F O 
Data di nascita Data di esecuzione 
Protocollo per la discriminazione delle abilità prassiche 
Atti di routine 
ConSC21la 
tapping 
Davanti al bambino viene posto, su un tavolo, un 
sen5ore collegato ad uno strumento per contare gli 
impulsi. Il compito prevede un'attività continua a 
tempo (20 secondi) in cni il bambino tambnre11a con 
il solo dito indice (tenuto teso), sul se:nsoxe. Vengono 
conteggiate le ripetizioni. 
Non sono ammesse intenuzioni dorante lo 
svol · del comoito. 
atto elementare (tambure/Jare con dita indice e medio, 
altemandole) 
Davanti al bambino viene. posto, su un tavolo, un 
~ collegato ad uno strumento per contare gli 
impalsi. Il compito prevede un'attività continua a 
tempo (20 secondi) in cui il bambino tamburella con 
le dita indice e medio, sul sensore. Vengono 
conteggiate le ripetizioni. 
Non sono ammesse interruzioni durante lo 
svolgimento del compito. 
. . 
• ; - :'.I• ·: :· • 
K • •· esecuzione 
Esercizio completato si O no q 
N. ripetizioni 
Osservazioni: 






Prove di fJuenza 
Co~a 
rravasare con un misurino delle palline da un contenitore (di 
misura maggiore) ad un altro (di misura minore) il compito è 
tenni.nato quando il secondo contenitore è pieno (si riempie con 
I O misurini completi) 
Davanti al bambino vengono posti su un tavolo dne 
contenitori, uno· a destra contenente delle pallin~ ed 
uno alla sinistra woto. Il bambino ha a disposizione 
un misurino che tiene in mano. 
Al via egli deve, senza intermzioni, raccogliere le 
palline con il misurino e rovesciarle nell'altro 
contenitore. 
Viene misurato il tempo impiegato dall'inizio alla 
fine del compito. 
Non sono ammesse interruzioni durante lo 
svolf!imento del comoito. 
prendere tre oggetti diversi (che richiedono adattamento nella 
presa: dlindri,. palline e gettoni) da un contenitore e metterli in 
un altro contenitore~ 
Spostamento daWesterno a/Hnterno (da dx a sx con mano d:c) 
Davanti al bambino viene posto un contenitore con 30 
oggettini di tre · forme diverse. La richiesta è di 
prendere gli o~oetti con le dita e di porli in un altro 
contenitore. 
Al via egli ~ senza interruzione, prendere gli 
~a.etti uno adllDO e mCtterti nel contenitore.. 
Vrene mismato il tempo impiegato dall'inizio alla 
fine del compito. 
Non sono ammesse inierruzioni dnrante lo 
svol~ · del conmito. 
prem/ere. àa due contenitori laterali. gettoni con due mani,. 
porli contemporaneamente in un contenitore al centro 
Davanti al ·bambino viene posto un contenitore 
central~ ai lati dx e sx ne vengono posti altri due, 
ognuno contenente 15 gettoni. La richiesta è di 
prendere contemporaneamente a dx e .sx un gettone 
per volta e porli contemporaneamente nel contenitore 
centrale. 
Viene misurato il tempo impiegato dall'inizio alla 
finedelco~ 
Non sono ammesse intemizioni durante lo 
svole:imento del commto. 
prendere palline da un contenitore centrale con due mani,. 
porle conremporaneamente nei due conrenitori laterali 
Davanti al bambino viene posto un contenitore 
centrale con 30 palline, ai lati d""C e sx vengono posti 
due contenitori. La richiesta è di prendere 
contemporaneamente dal contenitore centrale una 
pallina con la mano dx e una ~ con la mano sx e 
porle contemporane:unente nei contenitori laterali. 
Viene misurato il tempo impiegato da.Il' inizio alla 
fine del compito. 
Non sono ammesse interruzioni durante lo 
svol!timento del comoito. 
R~istr:rrione eseeuzfooe 




Fa cadere le palline n. 
dal contenitore grande 






sì O no O 
Fa cadere gli elementi n. 
nel contenitore da cui li prende 





mano dx più veloce 
mano sx più veloce 
non coordina le mani 
sì D no O 
Fa cadere i gettoni: a 
nel contenitore da cui li prende 





Fa cadere le palline: 
sì O no D 
nel contenitore da cui li prende 
fuori dai contenitori 
-
-
Prove di rappresentazione dei gesti 
Esito Osservazioni .... 
Al) Azioni che coinvol~ono 1 ·uso di una mano 
: 
Ala} "Fai finta di pettinarti i capelli con un pettine" I 0 : utilizza dita per sosrituire 1 ·oggeno 
=-· 2°: utilizza la mano per sostituire l'oggetto 
3°: errori nel movimento -
4°: errori nella posizione delle mani 
':'" 




Alb) "Fai .finta di battere sul tavolo con un martello" 1 °: utilizza dita per sostituire l'oggetto 
2°: utilizza la mano per sostituire l'oggetto 
3°: errori nel movimento .,.. 
4°: errori nella posizione delle mani 
S0 : si rifiuta di farlo . 
Alc) "Fai :finta di aprire la porta con una chiave" I 0 : utilizza dita per .sostituire l'oggetto 
2°: utilizza. la mano per sostituire 1 ·oggetto 
3°: errori nel movimento 
4°: errori nella posizione delle mani 
S0 : si rifiuta di farlo 
Ald) "Fai finta di bere con un bicchiere" 1°: wlizza dita per SOS'titu:ire l'oggetto 
2°: utilizza la mali() per sostiblire l'oggetto 
3°: errori nel movimento 
4 °: errori nellapo:sizione delle mani 
5°: si rifiuta di farlo 
... --
Al) Azioni con valore simbolico - comwricativo che ---· coirrvo~ono l'uso di 111U1 sola mano -
A2a) "Fai finta di fare un disegno con una matita" I 0 : 1ltiiizza dita per .sémtuire l'oggetto 
2°: utilizza la mano per ·sostiblire l'oggetto 
3°: errori nel movimento 
4°: errori nella posizione delle mani 
5°: si rifiuta di farlo .., 
"""'"" 
.A2b) "Fai finta di tagliare un foglio con una forbice" 1°: utilizza. dita per .scsriluire l'oggetto 
2°: utilizza. la mano per sostibtire f•oggetto i("' 
3°: errori nel movimento 
4°: errori nella posizi,one delle mani 
5°: si rifiuta di farlo 
A2c) "Fai finta di tenere la cornetta vicina 
all'orecchia e di parlare" 
A2d.) "Fai :finta di sparare con una pistola a qualcosa" 
A3) Azioni che coinvolgono l'iuo di uno stesso oggetto 
con moàa/ità diverse 
A3a) "Fai finta di sventolare un :fazzoletto per 
salutare qualcuno" 
A3b) "Fai finta di soffiarti il naso .con un fazzoletto" 
A3c) "Fai finta di mettere nel portaombrelli un 
ombrello chiuso" 
A3d) "Fai finta di ripararti dalla pioggia con un 
ombrello aperto" 
1 °; utilizza dita per sostituire l'oggetto 
2°: utilizza la mano per sostituire 1 •oggeao 
3°: erTOri nel movimento 
4°: errori nella posizione delle mani 
5°: si rifiuta di farlo 
I 0 : uJilizza dita per sostituire 1 ·oggetto 
,.. .. 
2°: utilizza la mano per sosciblire 1 •oggetto 
3°: errori nel movimento 
--- ~ 
4°: errori nella posizione delle mani 
5°: si rifiuta di farlo 
1°: utilizza dita per sostituire l'oggetto 
2°: utilizza la mano per sostituire l'oggetto 
3°: errori nel movimento 
4°: errori ne/la posizione delle. mani 




6°: utilizza lo stesso oggetto non in due modi diversi. ma 
sempre nello stesso modo - -= 
...... 
-;. 
I°: 1ltilizz.a dita per sostituire l'oggetto 
2°: utilizza la mano per sostitllire l'oggetto 
3°: errori nel movimmto -~ 
4°: errori °nella posizione delle mani 
5°: si rifotta di farlo ., 
6°: 1l'tilizza lo stesso· oggetto non in à1le modi diveni. ma 
sempre· nello stesso modo 
.. 
1 °: utilizza dita per sostituire l'oggetto i-
2°: utilizza la mano per sostituire 1 ·oggetto 
3°: errori nel movimento. 
4 °: errori nella posizione delle mani 
s•: si rifiuta di farlo 
6°: utilizza lo stesso oggetto non in due modi diversi, ma 
sempre nello stes30 modo 
1°: urili2za .dita per sostituire l'oggetto 
2°: utilizza la mano per sostituire I ~<;>ggetto 
3°: errori nel movimento 
4°: errori nella pOsizione delle mani 
5°: si rifiuta di /aria 
6 °: utilizza lo stesso oggetto non in due. 71!odi diversi. ma 
sempre ~elio Stesso modo 
. 
I 
A4) .Azioni che coinvolgono due mani in modo speculare. .. 
la oosizione non si modifica con il movimento 
A4a) "Fai finta di appoggiare sul tavolo un vassoio I 0 : utiliz:a dita per sosrituire i ·oggetto . . ~-
con i manici che tieni con due mam.,, 2°: utilizza la mano per sostituire l'oggetto --
3°: errori nel movimento 
4°: errori nella posizione delle mani 
5°: si rifiuta di farlo 
.,,., . .,. 
1°: utilizza 1l11 solo braccio o una sola mano invece che due 
A4b) "Fai :finta di passare a me un grande barattolo 1°: utilizza dita per sostituire i ·oggetto 
che stai tenendo tra le mam- 2°: utilizza la mano per sostituire l'oggetto 
3°: errori nel movimento 
4°: errori nella posizione delle mani 
5°: si rifiuta di farlo 
7°: rttilizza un solo braccio o una sola mano invece che due 
.... 
-· 
A4c) "Fai finta di sollevare uno scatolone da terra I 0 : utilizza dita per .sosti'lllire l'oggetto 
tenendolo con due mam.,, 2°: utilizza la mano per .restituire l'oggetto 
3°: errori nel movimento 
4°: _errori nella posizione delle mani -· 
5°: si rifiuta di farlo ... 
7°: rttilizza un solo braccio o una sola mano invece che.due .. 
·- - .. .. . -... · 
.. -
A4d) "Fai finta di tirare verso di te un tavolino che 1°: utilizza dita per .sostituire l'oggetto 
tieni con le mani" 2°: utilizza la mano-per .sostituire l'oggetto 
3°: errori nel movimento 
4°: errori nella posizione tlelle 1l!'1'fÌ 
5°: si rifi#ta di farlo -
7°: 1ltilizza un solo braccio o una sola mano invece che due 
AS) A2ioni che coirrvolgono due mani tenute in modo 
complementare che si coordinano con il movimento 
A5a) "Fai finta di scopare tenendo tra le mani una 1°: utilizza dita per sostituire l'oggetto .,,.... .. 
scopa" 2°: utilizza la mano per sostituire l'oggetto 
3°; errori nel moviinento 
4°: errori nella posizione ddle mani 
s•: si rifiuta difarlo 
7°: utilizza un solo braccio o una sola mano invece che due 
~) "Fai .finta di suonare tenendo le mani sulla 
astiera del pianofone" 
~e) "Fai finta di scrivere tenendo le mani sulla 
!Stiera del computer' 
~ "Fai finta di fare delle grandi cmve tenendo tra 
mani il volante di un~automobile" 
~ Azioni che coinvolgono due mani, le azioni sono 
•· ediYerse 
Sa) "Fai finta di piantare snl muro un chiodo e 
tte:rlo con un martello": 
~ "Fai finta di sbucciare una banana che tieni in 
ro" 
I 0 : utilizza dita per sostituire l 'oggeao 
2°: utiliz=a la mano per .JO.Jtituire l'oggetto 
3°: errori nel movim(!llto 
4°: errori nella posizione delle mani 
5°: si rifiuta di farlo 
7°: utilizza un .solo braccio o una sola mano invece che due 
I 0 : utilizza dita per sostituire l'oggetto 
2°: urilizza la mano per SMtituire l'oggetto 
3°: errori nel movimento 
4°: errori nella posizione delle mani 
5°: si rifivta di farlo 






1°: utilizza dita per sosti'hlire l'oggetto _,... 
2°: utilizza la mano per .sostituire l ·oggetto 
3°: errori nel movimento 
4°: errori nella posizione àe11e mani 
5°: si rifiutrz"tJi farlo 
7°: utilizza fln solo braccio o una .sola mano invece che due 
1°: utilizza dita per sostit1lire l'oggetto 
2°: Jltilizza la mano per sòstit1li.re I· oggetto 
3°: errori nel movimento 
4°: errori nella posizione Jelle mani 
S°: si rifiuta di farlo 
7°: utilizza un solo braccio o ima sola mano invece che due 
1°: utilizza dita per sostituire l'oggetto • 
2°: utilizza la mano per sostitm.re l'oggetto . 
,.. .. 
.-
3°: errori nel mavimento ·-.. 
4°: errori nella posizione delle mani ~ ~ 
5°: si rifiuta di farlo .... ..:. 
7°: utilizza tm .solo braccio o una sola mano invece che due -=i 
... 
·. 
A6c) "Fai finta cli tagliare una bistecca con una 
forchetta ed un coltello" 
A6d) "Fai finta di tenere per il manico una padella 
sul fuoco ~ ~escolare con un mestolo la zuppa" 
I 0 : utilizza dita per sostituire l 'oggetto 
2°: utilizza la mano per sostituire l'oggetto 
3°: errori nel movimento 
4°: errori nella posizione delle mani 
5°: si rifiuta diforlo 
7°: utilizza un solo braccio o una sola mano invece che due 
1 °: utilizza dita per sostituire l 'oggerto 
2°: utilizza la mano per sosrituire l 'oggerto 
3°: errori nel movimento 
4 °: errori nella posizione delle mani 
5°: si rifiuto di farlo 







1) Indice e medio a V 
2) Pollice e indice a cerchio 
3) Indice esteso verso l'alto 
4) Medio inarcato sull'indice 
IMITAZIONE DI GESTI 
Movimenti delle dita 
1° Utilizza altre dia 
2° Enore di· movimento 
3° Errore nela posizione della mano 
4" Non riesce a farlo 
1 o Utilizza altre dita 
2° Errore di movimento 
'.J' Errore nela posiziol te della mano 
4" Non riesce a farlo 
1° Utilizza altre dita 
2° Errore cl movimento 
'.J' Errore nela posizione dela mano 
4" Non riesce a far1o 
1° Utilizza altre dita 
'Z' Errore ci movimento 
'.J' Errore nela posizione della mano 
4° Non riesce a farlo 
1 • Utilizza altre dita 
5) Pollice incarcerato fra indice e medio 'Z' Errore di movimento 
6) Buffetti ripetuti 
'.J' Errore nella posizione della mano 
4" Non riesce a farlo 
1° Utilizza altre dita 
T Errore di rncMmenlo 
'.J' Errore nella· posizione della mano 
4" Non riesce a farlo 
1 o Utilizza altre dita 
7) Ffesso - estensione alternata dell'indice e z Errore c1 movimento 
medio· sul polllce 3° Errore netta posizione della mano 
4° Non riesce a farlo 
1° Utilizza altre dita 
8) Picchiettamento dita dal-l'indice al r Errore di movimento 
mignolo 3° Errore nella posizione della mano 
4° Non riesce a farlo 
MOVIMENTI DELL'ARTO SUPERIORE 
1) Palma sulla spalla opposta 
2) Palma sulla nuca 
1° Emxe di movimento 
2° Errore nella posizione dell'arto 
3°Non riesce a farlo 
1° Errore di movimento 
2" Errore nela posiziOl ie delfarto 
3°Non riesce a farlo 
1 • Errore cl mcMrnellto 
T Errore nella posiziol ie del'arto 
3) Dorso. orizzontale defla mano sotto il mento 3°Non riesce a farlo 
4) Safuto militare 
5) Mano a pugno e a piatto 
1· Errore di movimento 
T Errore nella posizione del'arto 
3°Non riesce a farlo 
1° Errore di movimento 
2° Errore nella posizione dell'arto 
3°Non riesce .a farlo 
. 1° Errore di ·movimento 
6) Pugno suua fronte, punta deBa palma sulla bocca 2" ErroreneUaposizionedell'arto 
3°Non riesce a farlo 
1° Errore di movimento 
7) Palma aperta in fuori, pugno suJla spalla 2" Errore nena posizione dell'arto 
3°Non riesce a farlo 
1° Enore di movimento 
8) Dare un bacio con la mano aprendo 2" Errore ne11a posizione delrarto 








PRASSIE SU CANALE VISIVO - GESTUALE 
FIGURE DI UTENSILI: COME SI UTILIZZANO? 
1° Utilizza dita per sostituire roggetto 
'Z' utilizza la mano per sostituire foggetto 
~ Errore ci movimento 
4° Errore nena posizione della mano 
5" Non riesce a farlo 
1 • Utilizza dita per sostituire roggetto 
T utilizza la mano per sostituire roggetto 
~ Errore di movimento 
4° Em>re nena posizione delta mano 
5" Non riesce a farlo 
1° Utilizza dita per sostitWe rog9etto 
'Z' Utilizza la mano per sostituire roggetto 
~ Errore di movimento 
4° Errore nella posizione deJJa mano 
5" Non riesce a farlo 
1° Utililza dita per sostituire roggetto 
'Z' utizza la mano per sostituire roggetto 
~ Errore ci movimento 
4° Emn nella posizione dela mano 
. · 5" Non riesce a farlo 
1 • Utilizza·dila per~ roggetto 
2° Utilizza la mano per sostituire roggetto 
~ Errore di movimento 
4° Errore nella poslziol ie della mano 
5" Non riesce a far.lo 
1· Utilizzadila per sostituire roggeUo 
2° Utilizza la mano per sostituire raggetto 
~ Errore di mcwimento 
4° Enore nella posizione dela mano 
5" Non riesce a farlo 
1° Utilizza dita per sostituire foggetto 
'Z' Utilizza la mano per sostituire foggetto 
~ Errore di movimento 
4° Errore nella posizione deUa mano 
5" Non riesce a farlo 
1° Utifizza dita per sostituire l'oggetto 
Z' Utifizza la mano per sostituire l'oggetto 
8) Matita 3" Errore di movimento 
4° Errore nena poslZione della mano 
5° Non riesce a farlo 
1 o utilizza dita per sostituire l'oggetto 
Z' Utifizza· la mano per sostituire r.oggetto 
9) Ombrello 3" Errore di movimento 
4° Errore nena posizione della mano 
5° Non riesce a farlo 
1 o Utilizza dita per sostituire foggelto 
Z' Utilizza la mano per sostituire l'oggetto 
10) Forchetta e coltello 3" Errore di movimerdo 
4° Errore nella posizioue dela mano 
5° Non riesce a farlo 
PROVE DI PRASSIA SU CANALE VERBALE - GESTUALE 
Gesti a comando con l'uso di oggetti 
1 ) Girare i fogli di un libro 
2) Strappare un foglio di carta 
3) Svitare il tappo di una bottiglia 
4) Agitare un campanello 
5) Formare una pallina con un foglio di carta 
6) Distribuire delle carte da gioco 
7) Mettere 1 O fiammiferi in una scatola in 15» 
8) lanciare una· palla 
9) Temperare una matita 
1 O) Fare un nodo ·semplice 
PROVE DI PRASSIA COSTRUTTIVA 
COPIA DI FIGURE GEOMETRICHE 
